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INTRODUGAO

A semaglutida € um agonista do receptor do peptideo semelhante ao glucagon
tipo 1 (GLP-1), largamente utilizado no tratamento de diabetes mellitus tipo 2 e,
mais recentemente, da obesidade. Seu mecanismo de agao reduz a secregao
de glucagon e prolongamento da sensacéo de saciedade.

Entretanto, além dos inumeros beneficios da medicacgao, vale ressaltar um dos
pontos importantes que merece atengdo. Como por exemplo, o uso da
medicagcdo em pacientes que serao submetidos a procedimentos com sedacao.

Um dos principais efeitos da semaglutida é o retardo do esvaziamento gastrico,
os receptores de GLP-1 estdo distribuidos por todo o trato gastrointestinal e no
sistema nervoso central, ao serem ativados esses receptores reduzem a
motilidade do estébmago, reflexos protetores, como tosse e a deglutigéo.

Por que retarda a passagem do alimento para o intestino, pacientes submetidos
a sedacao precisam de condutas terapéuticas especializadas, evitando assim,
intercorréncias durante o procedimento, como por exemplo, a broncoaspiragao.

Embora traga beneficios para o tratamento do diabetes e da obesidade, o
esvaziamento gastrico lento representa uma preocupagdo para 0s
anestesiologistas. (Mullen et al., 2023).

Vale ressaltar também, o uso indevido do antagonista em pacientes que
procuram perder peso. O aumento significativo da semaglutida para fins
estéticos vem tomando forca gracas a velocidade midiatica e inumeros
resultados a curto prazo. Esse € um revés que atua em diversas areas como a
banalizacdo de medicagdes, descarte de orientagdes e monitoramento médico.
Desta forma, a medicagdo se torna protagonista do “tratamento”, quando na
verdade, questdes psicoemocionais, mudanga no estilo, orientagcbes de uma
equipe multidisciplinar seriam o primordial.

METODO
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Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, com desenvolvimento a partir da
analise de artigos cientificos relacionados ao uso de semaglutida e suas
implicagdes em procedimentos com sedagao e anestesia.

A pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed e SciELO, devido a sua
relevancia e abrangéncia na area da saude.

Foram utilizados os seguintes descritores em inglés e portugués: “semaglutide”,

“GLP-1 receptor agonists”, “gastric emptying”, “anesthesia”, “sedation” e
“aspiration risk”. Como critérios, foram selecionados artigos publicados entre
2020 e 2025, disponiveis na integra, nos idiomas inglés e portugués, que
abordassem os efeitos da semaglutida no esvaziamento gastrico e suas
repercussdes no contexto anestésico.

A coleta de dados foi realizada por meio da leitura exploratéria e seletiva dos
estudos, seguida de analise critica do conteudo. As informacdes relevantes
foram organizadas e sintetizadas de forma descritiva, permitindo a construcéo
de uma discussao fundamentada acerca dos riscos de broncoaspiracdo e das
implicagcdes do uso de agonistas de GLP-1 em pacientes submetidos a sedacgao,
anestesia e o abuso da medicacao para fins estéticos sem orientagao médica.

REVISAO DE LITERATURA

Um dos efeitos farmacoldgicos relevantes da semaglutida € o retardo do
esvaziamento gastrico, mecanismo diretamente relacionado a sua acgao
anorexigena. A comunidade cientifica aponta que o farmaco reduz a motilidade
gastrica, prolongando o tempo de permanéncia do conteudo alimentar no
estdbmago, o que gera a sensacgdo de maior saciedade de tempo prolongado,
mas também pode levar a sintomas como nauseas, vOmitos e sensacao de
plenitude.

Esse fendbmeno aumenta a possibilidade de haver conteudo residual
gastrointestinal em pacientes pré-operatérios mesmo respeitando o tempo de
jejum indicado pelo profissional da saude, podendo possibilitar em complicacdes
potencialmente graves, como hipoxemia, broncoaspiragdo, pneumonite, entre
outros. Estudos clinicos publicados no PubMed confirmam esse efeito,
associando-o inclusive a casos de gastroparesia medicamentosa (Mullen et al.,
2023). Revisdes nacionais disponiveis na SciELO enfatizam que o atraso do
esvaziamento gastrico, embora terapéutico, pode representar um fator de risco
em situagdes especificas, como no periodo perioperatorio (Santos et al., 2023).
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Embora esse efeito contribua para maior saciedade e perda ponderal, também
pode ocasionar desconforto digestivo importante, principalmente nas fases
iniciais do tratamento ou durante aumento progressivo da dose (Wilding et al.,
2021).

Apesar da elevada eficacia terapéutica no tratamento do diabetes mellitus tipo 2
e da obesidade, a semaglutida pode apresentar efeitos adversos que merecem
atencao clinica. Os eventos mais frequentemente descritos na literatura sao de
origem gastrointestinal, especialmente nauseas, vémitos, diarreia, constipacéo
intestinal e dor abdominal (Sillassen et al., 2025).

Estudo de revisao sistematica com mais de 54 mil participantes demonstrou que
usuarios de semaglutida apresentaram risco aumentado de nausea, vomitos e
diarreia quando comparados ao placebo, embora sem aumento proporcional de
eventos adversos graves (Sillassen et al., 2025). Dessa forma, observa-se que
a maioria das complicacdes relatadas tende a ser leve ou moderada e reversivel
com ajuste terapéutico.

Nos ultimos anos, a semaglutida passou a ser amplamente utilizada ndo apenas
no tratamento do diabetes mellitus tipo 2 e obesidade, mas também com
finalidade estética voltada a perda rapida de peso. A elevada exposi¢cao midiatica
e a divulgagdo em redes sociais contribuiram para o aumento expressivo da
procura pelo medicamento entre individuos sem indicagao clinica formal
(Cosmetic Considerations of Semaglutide, 2025). Esse cenario ampliou o
numero de pacientes em uso da medicagdo que se apresentam para cirurgias
eletivas e procedimentos com sedagdo, muitas vezes sem relatar
espontaneamente o uso do farmaco durante a avaliagao pré-operatéria.

A banalizagédo do uso estético da semaglutida pode levar a falsa percepgao de
que se trata de um recurso isento de riscos, negligenciando seu carater
farmacolégico e a necessidade de monitoramento clinico. A perda ponderal
rapida sem reeducacéo alimentar e mudancga de estilo de vida também pode
favorecer reganho de peso apds interrupgcdo do tratamento, reforcando
dependéncia medicamentosa prolongada (Brufani et al., 2025). Também merece
destaque o impacto econbmico e social decorrente dessa tendéncia. Em
diversos paises foram registrados periodos de desabastecimento temporario,
dificultando o acesso de pacientes diabéticos que dependem da medicacao para
controle metabdlico. Paralelamente, aumentaram os relatos de
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versdes falsificadas comercializadas no mercado informal, sem garantia de
procedéncia ou segurancga sanitaria (Reuters, 2024)

Diante deste cenario, recomenda-se que pacientes que fazem uso desse
medicamento sejam submetidos a uma avaliagdo pré anestésica cautelosa,
considerando condutas terapéuticas individualizadas. Diretrizes recentes da
American Society of Anesthesiologists sugerem a suspensao prévia do
medicamento antes de procedimentos eletivos, podendo variar de acordo com a
formulacéao - diaria ou semanal - além das considerac¢des de estratégias como
prolongamento do jejum e utilizacdo de técnicas anestésicas mais seguras.

Também foram descritos efeitos menos frequentes, como cefaleia, fadiga,
tontura e episddios de hipoglicemia, principalmente quando a semaglutida é
associada a insulina ou sulfonilureias (StatPearls, 2024). Casos raros de
pancreatite aguda e colelitiase também foram relatados, exigindo monitoramento
clinico em pacientes sintomaticos (Wilding et al., 2021).

Portanto, o uso da substancia interfere significativamente na seguranca em
procedimentos com sedacdo e anestesia, ao alterar a dindmica gastrointestinal
e elevar riscos de broncoaspiragédo. Desta forma torna-se imprescindivel que o
anestesiologista realize uma avaliagdo individualizada e rigorosa visando
minimizar intercorréncias e garantir maior seguranga no manejo perioperatorio
desses pacientes.

CONSIDERAGOES FINAIS

A analise da literatura permitiu evidenciar que o uso da droga esta diretamente
associado a alteragbes da motilidade gastrointestinal que impactam na
segurancga de procedimentos realizados sob sedacgao e anestesia. Foi possivel
identificar que o retardo do esvaziamento gastrico configura um fator de risco
relevante para broncoaspiracao, reforcando a necessidade de maior rigor na
avaliagao pré-anestésica e na definicao de condutas individualizadas no periodo
perioperatério. A literatura demonstra a importdncia da atualizacdo dos
protocolos clinicos frente ao uso crescente deste farmaco, a fim de garantir uma
pratica clinica segura, baseada em evidéncias e alinhada as novas
recomendagdes.

PALAVRAS-CHAVE: Semaglutida; Sedagao; Motilidade Gastrica; (GLP-1);
Perioperatorio;
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