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INTRODUCAO: A popularidade dos agonistas de GLP-1 tém crescido
globalmente devido a sua eficacia no tratamento de doengas crdnicas que
afetam milhdes de pessoas ao redor do mundo, como a obesidade e a Diabetes
Mellitus tipo 2 (DM2). Esses medicamentos medeiam o controle glicémico e,
consequentemente, a percepcdo do apetite, melhorando a sensibilidade
insulinica e agindo em regides encefalicas que regulam a ingestao alimentar.
Logo, essa habilidade permite a perda e controle ponderais, sendo
potencialmente excelentes opcbes para mulheres obesas e/ou diabéticas
durante a gestagao, impactando na qualidade de vida futura desses individuos.
METODOS E MATERIAL: A abordagem metodoldgica desta revisdo bibliografica
baseia-se na analise de artigos cientificos obtidos através de pesquisa manual
na plataforma Pubmed. Foram utilizados termos de busca como: Agonistas



GLP-1, Diabetes Mellitus Gestacional, Sindrome Metabdlica, Gestacéo.
RESULTADOS E DISCUSSAQ: Atualmente, o uso de agonistas do GLP-1 na
gestacdo para tratamento de Diabetes Mellitus Gestacional (DMG) nao é
permitido devido a escassez de evidéncias que demonstrem seus efeitos na
saude materno-fetal, sejam eles benéficos ou ndo. Alguns estudos
demonstraram riscos para anormalidades no desenvolvimento embrionario,
aborto espontaneo e pré-eclampsia, como, por exemplo, realizado por Muller et
al (2023) em ratos e coelhos, revelando que medicamentos como liraglutida e
exenatida estdo associados com reducao do crescimento fetal e ossificagdo do
esqueleto retardada. No entanto, outros estudos demonstraram efeitos
positivos, como menor indice de hipertensdo gestacional, melhora do perfil
lipidico, reducao da incidéncia de MASLD (Doenga Hepatica Esteatética
Associada a Disfuncdo Metabdlica) e melhora da fertilidade e implantagcao
embrionaria no endométrio, como, por exemplo, demonstrou Guo et al em
experimeto com ratos utilizando liraglutida e semaglutida, gerando impactos
positivos no perfil lipidico materno durante gestagdo e correcédo de
hiperinsulinemia.

CONCLUSAO: Considerando que a DMG afeta 7 a 10% das gestagdes
mundialmente e gera impactos significativos na saude materno-fetal (obesidade,
DM2 pds-parto, disturbios metabdlicos diversos, doengas cardiovasculares,
macrossomia, hipoglicemia neonatal, etc) , sua prevencao e tratamento faz-se
necessaria. Dessa forma, embora o uso dos agonistas do GLP-1 durante a
gestacdo nao seja recomendado na pratica clinica atualmente, estes
representam uma perspectiva terapéutica relevante no manejo da DMG
futuramente, sobretudo diante das limitacbes das terapias tradicionais (insulina
e hipoglicemiantes orais), sendo necessarios ensaios clinicos mais robustos e
avaliacao de desfechos a longo prazo para estabelecer seguranca de utilizagao.
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