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R E S U M O

A obesidade é um problema de saúde pública crescente no Brasil, associada a mudanças nos hábitos alimentares e ao consumo de
alimentos ultraprocessados, o que aumenta o risco de doenças crônicas. No tratamento da obesidade, a sibutramina é amplamente
utilizada por seus efeitos na redução do apetite, mas seu uso deve ser acompanhado de práticas saudáveis, como dieta equilibrada e
exercícios. No entanto, o medicamento pode causar efeitos colaterais graves, especialmente em pacientes com doenças
cardiovasculares, e seu uso inadequado está associado ao “efeito rebote” e outros riscos à saúde, destacando a necessidade de
supervisão médica e prevenção do uso irracional. Sendo assim, o objetivo deste trabalho esclarecer o papel da sibutramina no
tratamento contra a obesidade, de modo a trazer informações sobre o anorexígeno evidenciando que seu uso inadequado traz consigo
riscos indesejados.Para isto, foi realizada uma revisão de literatura integrativa descritiva por meio das bases de dados Scientific
Eletroctronic Library Online (SCIELO), PubMed, Google Scholar, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde
(LILCAS). O uso da sibutramina, quando prescrito e monitorado por um médico, pode efetivamente produzir efeitos positivos e
relevantes no tratamento da obesidade. Contudo, mesmo com resultados favoráveis, pesquisas apontam que o tratamento ainda é
visto como incerto. O uso descontrolado da sibutramina apresenta riscos, indicando um crescimento notável nos efeitos colaterais
provocados pelo medicamento. Portanto, fica claro os impactos negativos do uso deste medicamento, na atualidade, há uma crescente
preocupação com os efeitos adversos da sibutramina, principalmente no que diz respeito à sua segurança a longo prazo. Para
melhores resultados , se faz necessário que o governo, com investimentos e pessoas auxiliando , cuide da saúde da população. Isso
significa que farmacêuticos, médicos e nutricionistas devem estar sempre a disposição para passar informações para aqueles que
precisam, garantindo que eles resolvam os problemas de saúde e ajudem com um tratamento adequado e específico para cada caso.

Palavras-Chaves: Sibutramina, Efeitos Adversos, Emagrecimento

Effect of sibutramine in the treatment of obesity: An integrative review

A B S T R A C T

Obesity is a growing public health problem in Brazil, associated with changes in eating habits and the consumption of
ultra-processed foods, which increases the risk of chronic diseases. In the treatment of obesity, sibutramine is widely used for its
effects on appetite reduction, but its use should be accompanied by healthy practices, such as a balanced diet and exercise. However,
the drug can cause serious side effects, especially in patients with cardiovascular diseases, and its inappropriate use is associated with
the “rebound effect” and other health risks, highlighting the need for medical supervision and prevention of irrational use. Therefore,
the objective of this study is to clarify the role of sibutramine in the treatment of obesity, in order to provide information about the
anorectic, showing that its inappropriate use brings with it unwanted risks. For this, an integrative descriptive literature review was
carried out through the Scientific Electronic Library Online (SCIELO), PubMed, Google Scholar, Latin American and Caribbean
Literature in Health Sciences (LILCAS) databases. The use of sibutramine, when prescribed and monitored by a doctor, can
effectively produce positive and relevant effects in the treatment of obesity. However, even with favorable results, research indicates
that the treatment is still seen as uncertain. The uncontrolled use of sibutramine presents risks, indicating a notable increase in the
side effects caused by the drug. Therefore, the negative impacts of the use of this drug are clear. Currently, there is a growing concern
about the adverse effects of sibutramine, especially with regard to its long-term safety. For better results, it is necessary for the
government, with investments and people helping, to take care of the health of the population. This means that pharmacists, doctors
and nutritionists must always be available to provide information to those who need it, ensuring that they solve health problems and
help with appropriate and specific treatment for each case.

Keywords: Sibutramine, Adverse Effects, Weight Loss
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1. Introdução

A obesidade é um grave problema de saúde pública com o qual a população brasileira vem
enfrentando. No Brasil, o excesso de peso é uma problemática que acomete não apenas crianças e
adolescentes, mas também adultos e idosos, uma vez que 22,8% dos homens e 30,2% das mulheres
são pessoas consideradas obesas¹. Dado esse contexto, a prevalência de pessoas afetadas aumentou
significativamente nas últimas décadas², a as principais causas para esse aumento estão em constante
expansão, sendo interligadas a uma série de fatores, entres eles, o crescimento das taxas de obesidade
está associada às mudanças nos hábitos alimentares da população¹. A globalização trouxe, portanto, o
aumento do consumo de alimentos altamente processados, que são frequentemente ricos em sódio,
gordura trans, ácidos graxos saturados e carboidratos. Esses alimentos são inadequados para uma dieta
saudável, dado que, são pobres em fibras, vitaminas e minerais³.

No entanto, de acordo com a leitura, diversos motivos estão ligados ao ganho de peso e a
influência de cada causa pode diferir entre pessoas⁴. Além disso, a gordura acumulada nesses
indivíduos pode ajudar no surgimento de doenças crônicas⁵, como problemas respiratórios, questões
dermatológicas, dificuldades musculares e ósseas e vários problemas psicológicos⁶; por causa disso
ocorre também o aparecimento de anomalias que podem ser potencialmente letais, como problemas
cardiovasculares, diabetes, aumento dos níveis de colesterol e gorduras no sangue, insuficiência dos
rins e alguns tipo câncer⁷. Todo ano, cerca 2.8 milhões de pessoas desenvolvem doenças e acabam
falecendo devido ao sobrepeso ou à obesidade. Assim sendo, em função da prevalência da obesidade
na sociedade atual, a prevenção, assim como o tratamento para o excesso de peso se tornou um
problema de saúde pública.⁵’⁶’⁷.

Para maior compreensão, o diagnóstico de obesidade em adultos pode ser realizado usando o
índice de massa corpórea⁶. Assim, o IMC é calculado através da divisão do peso da pessoa pela altura
vezes ela mesma. Segundo o padrão da OMS, um IMC entre os valores 18,5 e 24,9 é visto dentro da
faixa do peso normal⁸. No entanto, para ser considerado como uma pessoa obesa , o IMC deve maior
de 30⁶’⁹. Entretanto, a literatura aponta que a classificação apenas baseada no IMC não quantifica o
quanto de gordura tem no corpo de uma pessoa. Assim, o IMC é um parâmetro limitado para entender
de modo completo a situação de obesidade um paciente⁷’⁸.

Existem várias táticas, tanto não farmacológicas quanto medicamentosas empregadas no
cuidado da obesidade, em que a combinação dessas estratégias pode aumentar a eficiência do
tratamento da obesidade⁹. Entre as alternativas, as mais conhecidas e seguras estão a reeducação
alimentar e a prática de exercícios físicos²’¹⁰. Neste cenário, adotar uma dieta equilibrada e incluir
atividades físicas no dia a dia são medidas eficazes para evitar e tratar a obesidade¹⁰. Contudo,
implementar um novo estilo de vida com esses hábitos pode ser difícil e desafiador, que exige
disciplina e persistência para conseguir a perda de peso desejada. Além disso, muitos pacientes com
excesso de peso enfrentam questões psicológicas, na qual frequentemente contribuem em hábitos
alimentares inadequados, pois buscam alívio dos problemas em alimentos não saudáveis¹¹.

Com isso, quando os resultados esperados não são alcançados em tempo hábil ou da maneira
que se deseja, muitos têm buscado métodos alternativos mais rápidos para a perda de peso¹²’¹³. Entre
essas opções, o uso de fármacos anorexígenos, como a sibutramina⁹. A automedicação por meio de
substâncias farmacológicas que possuem a capacidade de reduzir peso corporal relaciona-se, em
muitos casos, à busca do perfil padrão de autoimagem que a sociedade idealiza. Em outras palavras, o
uso autônomo desta classe de medicamentos para o emagrecimento é muitas vezes impulsionado por
essa pressão midiática, sem pensar nas questões de saúde que envolvem, o que pode acarretar em
sérios problemas⁴.

Portanto, este presente estudo age com foco na sibutramina, um anorexígeno que foi descoberto
inicialmente como um fármaco utilizado contra a depressão, no final dos anos 1980. Contudo, durante
testes, foi notado que essa substância também apresentou um efeito notável em fazer com que as
pessoas sentissem menos vontade de se alimentar¹⁴. Por causa dessa descoberta, a sibutramina
começou a ser usada no tratamento da obesidade, devido a seus efeitos sacietógenos e calorigênicos¹⁵,
demonstrando resultados melhores e mais significativos do que outros métodos convencionais. Entre
os medicamentos disponíveis, esse composto farmacológico é visto como uma das principais opção
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para pessoas que buscam emagrecer, ou em contexto onde outros métodos não farmacológicos
surtiram resultados⁴’¹⁴.

Um anorexígeno bastante usado para auxiliar na diminuição da massa corporal, a sibutramina
atua ao inibir a reabsorção de serotonina e noradrenalina no cérebro⁴’¹⁵’¹⁶’¹⁷’¹⁸. Além disso, estudos
indicam que o uso da sibutramina pode levar a uma redução média de peso, de aproximadamente 5 kg
ao longo de um tratamento de três meses a um ano¹⁹. Normalmente, os pacientes perdem
aproximadamente 4,2% do seu peso total¹¹. No entanto, para potencializar e aprimorar os resultados, a
sibutramina deve ser associada a uma alimentação equilibrada e a práticas saudáveis¹⁰’¹⁹. Para maior
entendimento, o mecanismo de ação do cloridrato de sibutramina (C17H26ClN) consiste em inibir a
reabsorção e a recaptação de neurotransmissores como serotonina, noradrenalina e dopamina,
prolongando sua disponibilidade e estimulando os neurônios por mais tempo¹⁷. Bem como, a ação
envolve o bloqueio dos receptores pré-sinápticos de noradrenalina e serotonina nos centros do
hipotálamo responsáveis pela alimentação e saciedade, ou seja, aumenta os efeitos anorexígenos
neurotransmissores no sistema nervoso central, levando a uma redução da apetite¹³. Embora este
medicamento não controle diretamente o apetite, ele promove uma sensação de saciedade mais rápida,
ajudando a evitar o comportamento alimentar compulsivo¹⁴’²¹.

Contudo, a utilização deste medicamento no tratamento da obesidade não implica na ausência
de efeitos colaterais presentes nele. Dado que, mesmo sendo considerado por grande parte dos autores
um medicamento que auxilia na redução do peso, pode desenvolver reações indesejáveis⁹’¹⁰’¹³’¹⁸.
Com base nos relatos de indivíduos, os efeitos colaterais mais comuns incluem: frequência cardíaca
elevada, boca seca, náuseas, vômitos, prisão de ventre, congestão nasal, dor de garganta, taquicardia,
ansiedade, insônia, convulsões, dores nas costas e até sangramento ocular¹⁰,20. Em especial, pacientes
que possuem complicações cardiovasculares apresentam maior risco de lesões vasculares e ataques
cardíacos ao utilizar o fármaco para tratar a obesidade, devido aos efeitos que a substância pode
provocar no sistema circulatório. Além disso, estudos apontam que 9% das pessoas que utilizaram a
sibutramina na luta contra obesidade apresentaram um efeito colateral indesejado e contraditório,
como o aumento do apetite, ou seja, significa que o medicamento projetado para reduzir o apetite
pode também gerar um efeito antagônico ao seu objetivo inicial¹³.

Consequentemente, mesmo que sua efetividade na redução da massa corporal seja positiva e
apreciada por especialistas, a interrupção no uso da sibutramina, sem a preservação de hábitos
saudáveis, leva a recuperação do peso, que muitas vezes supera o peso inicial, fenômeno conhecido
como “efeito rebote”22,23. Com isso, apesar do uso da sibutramina ter apresentado resultados positivos
ao utilizá-lo com uma dieta saudável e a prática de exercícios físicos, o impacto das taxas de obesidade
crescem a cada dia, e sua utilização de modo irracional tem se tornado uma preocupação crescente24.
Diante do exposto, o presente estudo por meio de uma revisão integrativa tem como objetivo
esclarecer o papel da sibutramina no tratamento contra a obesidade, de modo a trazer informações
sobre o anorexígeno evidenciando que seu uso inadequado traz consigo riscos indesejados.

2. Material e Métodos

A pesquisa foi realizada por meio de um estudo descritivo, de abordagem qualitativa e
quantitativa, que abordou uma revisão integrativa da literatura, no qual busca sintetizar estudos a partir
de objetivos, materiais e métodos. Foi baseada em artigos científicos de maior relevância encontrados
em Scientific Eletroctronic Library Online (SCIELO), PubMed, Google Scholar, Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILCAS). Todos os trabalhos utilizados serão
pesquisas científicas publicadas na língua Português Brasileiro e na língua Inglesa, utilizando a
seguinte combinação de palavras-chave: Obesidade, Tratamento Farmacológico, Sibutramina.

O estudo foi realizado no segundo semestre de 2024 e foram encontrados 134 artigos, utilizando
assim como parâmetro de exclusão, leitura de título, resumo e o ano de publicação da pesquisa e, uma
vez que a mesma não fosse publicada entre os anos de 2008 e 2024, a mesma foi excluída do presente
estudo. Essa limitação temporal se baseia na premissa que, sendo o conhecimento científico
amplamente transformador, a realidade de uma década atrás sobre o fenômeno pode ser diferente da
atual. Após utilizar esse método de exclusão, foi selecionado 34 artigos realizando assim como critério



9

de inclusão artigos que tinham a temática: O uso da sibutramina para o emagrecimento, sibutramina
no tratamento da obesidade, análise dos efeitos adversos associados ao uso do anorexígeno
sibutramina, o farmacêutico frente aos riscos do uso de inibidores de apetite: A sibutramina e entre
outros artigos. (Figura 1).

Figura 1- Fluxograma da seleção de artigos para a revisão integrativa.

Elaborado por autores (2024)
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3.Resultados e Discussão

Primeiramente, os artigos científicos foram pré-selecionados de acordo com os títulos e resumos
e armazenados para leitura e pré-análise do material. Posteriormente a esse processo ocorreu a seleção
do material, na qual foram escolhidos nove artigos científicos que se enquadram na temática do
presente em estudo assim como nos critérios de inclusão. Por fim, a seleção e leitura dos artigos
científicos os estudos serão separados e analisados individualmente, para apuração dos dados e
elaboração de uma revisão integrativa, onde foram consideradas as seguintes variáveis: autores, ano,
título e objetivo. Portanto, esse quadro mostra a caracterização e análise de nove artigos, selecionados
nas bases de dados SciELO, LILACS, Google Scholar e PUBMED, referentes a atuação da
Sibutramina no tratamento contra obesidade, Esses dados serão levantados e organizados por meio de
planilha confeccionada no Google Documentos para posterior discussão de resultados.

Tem-se como resultados esperados deste estudo a intenção de obter dados e informações
comprovadas sobre os efeitos adversos da Sibutramina no organismo humano assim como a existência
de alternativas saudáveis para o emagrecimento, contribuindo com as discussões teóricas a respeito da
importância do processo de emagrecimento de maneira saudável e os riscos existentes a partir de
substâncias para emagrecimento. Além disso, espera-se que o estudo possa contribuir com futuras
pesquisas científicas que estejam relacionadas com o tema de estudo, beneficiando a população e
consequentemente pacientes.
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Autores Ano Título Objetivo Resultados

Radaelli, Pedroso , Liciane
Fernandes Medeiros25

2016 Farmacoterapia da
obesidade: Benefícios
e Riscos

Verificar as principais classes de
medicamentos utilizados para
emagrecimento, que estão liberados
para a comercialização no mercado
farmacêutico brasileiro, destacando
seus riscos e benefícios

A Sibutramina promoveu redução estatisticamente
significativa do peso, dos níveis de colesterol total, de
triglicerídeos, de LDL e de hemoglobina glicada de
pacientes obesos diabéticos ou não podemos destacar
alguns dos mecanismos relacionados aos efeitos da
Sibutramina: redução do peso corporal e do consumo
alimentar, aumento da termogênese, diminuição dos
triglicerídeos, da hemoglobina glicada, do LDL e do
colesterol total.

Dedov, Melnichenko,
Troshina, Mazurina,
Galieva26

2018 Redução de Peso
Corporal Associada ao
Tratamento de
Sibutramina:
Resultados Gerais do
Ensaio de Atenção
Primária à Saúde da
PRIMAVERA.

O objetivo do estudo foi avaliar a
eficácia e a segurança da terapia de
longo prazo com sibutramina na
prática clínica de rotina.

A redução do IMC correlacionou-se com a duração do
tratamento: 3,4 ± 1,53 kg/m2 após 3 meses de terapia, 5,4 ±
2,22 kg/m2 após 6 meses e 7,2 ± 3,07 kg/m2 após 12 meses.
A redução do peso corporal após 3, 6 e 12 meses de
tratamento foi de 9,5%, 15,1% e 19,7%, respectivamente.
A perda de peso corporal associada ao tratamento com
sibutramina foi acompanhada por uma ligeira diminuição
da pressão arterial e não levou a nenhum aumento
significativo da frequência cardíaca.

Vargas, Teixeira, Anastácio,
Alves, Baldoni, Chequer27

2018 Análise dos efeitos
adversos associados
ao uso do anorexígeno
sibutramina: revisão
sistemática

O objetivo deste estudo foi avaliar se
a terapia com a sibutramina traz
malefícios à saúde humana.

Os efeitos adversos mais encontrados foram complicações
cardiocirculatórias (66,6%), sendo as mais frequentes a
taquicardia e a hipertensão arterial sistêmica (HAS).
Adicionalmente a esses, a constipação intestinal e a boca
seca/xerostomia (55,5%), cefaleia e insônia (38,8%) e
alterações de humor (26,6%) também foram relatados
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Santos, Colli, Santos.28 2021 Os riscos dos
inibidores de apetite;
A sibutramina.

O objetivo do trabalho é analisar os
riscos do inibidor de apetite
sibutramina e a atuação do
farmacêutico na redução do risco de
uso dos inibidores de apetite

5-15 mg / dia em conjunto com terapia de estilo de vida
(dieta calórica reduzida, exercício físico e terapia
comportamental alimentar), pode induzir um modesto,
mas significativo, 5-10 % de perda de peso corporal
(4-8 kg) na maioria dos pacientes obesos e com
sobrepeso

Moreira, Almeida, Barros,
Lugtenburg,.29

2021 Quais os
riscos-benefícios da
sibutramina no
tratamento da
obesidade

Analisar e descrever informações em
relação ao uso indiscriminado da
sibutramina no tratamento da
obesidade, seus riscos, efeitos
colaterais, interações medicamentosas
e a importância do farmacêutico nesse
processo.

A perda de peso causada pela sibutramina é moderada,
com perda de peso de cerca de 5 kg em 12 a 52
semanas, mesmo que o uso desse medicamento esteja
relacionado a uma alimentação saudável e adequada.
A dose usual no tratamento da obesidade é de 10 a 15mg
por dia, de manhã é a dose usual e documentada. Somente
podeser utilizadauma dose máxima de 20 mg por dia. No
entanto, quando a dose diária excede 20 mg, não há
evidências de segurança.
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Matveev, Golikova, Vasileva,
Vasilieva, Babenko,
Shlyakhto30

2021 Comparação dos
efeitos de liraglutida e
sibutramina em
pacientes obesos.
Obesidade e
metabolismo

O objetivo do nosso estudo foi
comparar os efeitos da liraglutida e da
sibutramina (Reduxin) na dinâmica do
peso e nos parâmetros
cardiometabólicos em pacientes
obesos sem doenças cardiovasculares

as opções de tratamento proporcionaram uma redução
comparável no peso corporal (-10,28% vs -9,47%, p =
0,13), nível de leptina (-32,12% vs -41,77%, p = 0,77) e
mieloperoxidase (-33,33% vs -19,91%, p = 0,2). O nível
de pressão arterial não mudou significativamente com
liraglutida, enquanto com reduxina o nível de pressão
arterial diastólica (dBP) aumentou significativamente
(6,87%, p = 0,006). Houve uma diminuição mais
pronunciada nos níveis de insulina em comparação ao
nível basal (-46%, p = 0,005), bem como uma diminuição
no índice HOMA-IR (-50,08, p = 0,005) na terapia com
liraglutida. Um aumento nos níveis de adiponectina (+
45,36% vs 14,01%, p = 0,0045) e uma diminuição no
colesterol de lipoproteína de baixa densidade (LDL) foram
significativamente mais pronunciados na terapia com
reduxina (-15,03% vs -9,4%, p = 0,006).

Sena, Guimarães, Costa,
Rodrigues31

2021 Efeitos negativos
associados ao uso
inadequado de
sibutramina no
controle da obesidade

Verificar efeitos negativos associados
ao uso inadequado de sibutramina no
controle da obesidade; Dissertar sobre
os efeitos positivos do medicamento
no tratamento da obesidade; Relatar
efeitos adversos mais frequentes
associados ao uso inadequado
sibutramina; Descrever fatores
associados à automedicação com
sibutramina.

análise dos 63 pacientes, nos seis meses iniciais de
intervenção, evidenciou que os pacientes que receberam
placebo, ganharam peso, enquanto nenhum dos pacientes
que utilizou sibutramina, ganhou peso. Mostrou também
que os pacientes que receberam sibutramina, obtiveram
uma perda de peso maior em um maior número de
pacientes em relação ao placebo. Em relação as
medidas antropométricas, todas diminuíram
significativamente acompanhando a perdade peso. A
circunferência abdominal diminuiu em média 3,7 ± 5,0 cm
no grupo sibutramina e elevou 0,6 ± 4,9 cm no grupo
placebo no primeiro período do estudo (p = 0,01).
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Silva, Rosa, Pereira,
Morais32

2021 Perigos do consumo
da sibutramina como
inibidora de apetite.

O objetivo do estudo foi analisar os
perigos da sibutramina na perda de
peso e os efeitos que ocorrem no
organismo

A sibutramina é um medicamento aprovado e amplamente
consumido pelas pessoas, onde se sentem saciadas e
perdem peso muito rápido, devido à diminuição do apetite
e queima de gordura. O medicamento tem eficácia
comprovada na perda de peso e o consumo inadequado,
com a falta de alimentação saudável e atividade física,
apresentam perigos à saúde humana com vários efeitos
adversos.

Cunha, Sestito, Campanha,
Moreira, Pereira33

2021 Riscos e efeitos
colaterais do uso de
anorexígenos em
mulheres no estado de
São Paulo.

avaliar e compreender os principais
riscos e efeitos colaterais do uso de
anorexígenos em mulheres no estado
de São Paulo

Quando avaliado o uso de anorexígenos e suas condições
de uso, percebeu-se que o medicamento mais procurado
foi a sibutramina com 41,94%. Observou-se também que
houve baixa adesão ao tratamento farmacológico
associado à atividade física e mudanças alimentares. A
maioria das mulheres entrevistadas apresentou efeitos
colaterais como náuseas, dor de cabeça, diarreia,
alterações de humor e boca seca. E 47,50% das
participantes não receberam acompanhamento
profissional, o que demonstra a falta de conhecimento
quanto aos riscos dos medicamentos anorexígenos, já que
23,04% os veem como uma forma de emagrecimento
rápido.

Souza, et al34 2022 Riscos da
automedicação com
fármacos
anorexígenos para o
tratamento da
obesidade: revisão
integrativa

O objetivo deste estudo consiste em
descrever as consequências
causadas pela
automedicação com fármacos
anorexígenos por indivíduos obesos.

O consumo indiscriminado, sem acompanhamento médico
e farmacêutico de anorexígenos, são muitos e podem levar
a diversas complicações para a saúde física como
taquicardia, pressão alta, insônia, irritabilidade.
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A obesidade foi reconhecida como doença em 1948 pela Organização Mundial da Saúde
(OMS) ao ser incluída na Classificação Internacional de Doenças (CID), onde permanece até hoje um
problema de saúde pública global. Segundo Santos, Colli, Santos.28, a obesidade não apenas continua,
mas também atinge proporções epidêmicas em diversas partes do mundo, inclusive em países
historicamente afetados pela desnutrição. Isso reflete um cenário alarmante, no qual o aumento de
casos de obesidade não se limita a uma única faixa etária ou classe social, afetando crianças,
adolescentes e adultos.

Os autores afirmaram que, cerca de 604 milhões de adultos e 108 milhões de crianças
globalmente já foram diagnosticadas com obesidade. Esses dados ressaltam a seriedade do problema,
na qual é resultado de uma combinação de fatores comportamentais, ambientais e genéticos que,
conforme descrito pelos autores, contribuem para um aumento progressivo e constante do peso. Essa
realidade é reforçada por estudos que também abordam a obesidade como uma condição multifatorial,
em que o sobrepeso está associado a uma variedade de fatores de risco e múltiplos desfechos em
saúde. Assim, para uma compreensão mais abrangente da obesidade, é essencial considerar não apenas
os fatores isolados, mas também os fatores globais28.

De acordo com as pesquisas de Moreira, Almeida, Barros, Lugtenburg,.29, a Sibutramina é um
dos medicamentos comumente utilizados para tratamento contra a obesidade, por seu efeito de redução
do apetite. Conforme mencionado por Matveev, Golikova, Vasileva, Vasilieva, Babenko, Shlyakhto30,
o efeito do medicamento causa a sensação de saciedade, ajudando o paciente a diminuir a ingestão de
calorias. No entanto, ambos estudos convergem sobre a eficácia no uso da sibutramina como método
isolado; os autores apontam como essencial que o tratamento seja combinado com uma dieta
equilibrada e a prática regular de exercícios físicos, com o objetivo de atingir um balanço calórico
negativo e, consequentemente, a perda de peso.

Estudos realizados por Cunha, Sestito, Campanha, Moreira, Pereira33 sugeriram que, dentre as
várias alternativas farmacológicas para o tratamento farmacológico da obesidade, a sibutramina
continua sendo uma das mais indicadas para pacientes que necessitam de uma perda de peso
considerável. De modo complementar, a pesquisa de Dedov, Melnichenko, Troshina, Mazurina,
Galieva26 explora o estabelecimento do tempo ideal de uso da sibutramina, posto que obteve resultados
consistentes do medicamento. Diante disso, os seus resultados mostraram que, após seis meses do
tratamento, 64,5% dos pacientes perderam pelo menos 10% do peso inicial, enquanto 17,5% haviam
perdido mais de 20%. Este êxito motivou um grupo de pacientes a prosseguir com o tratamento por
um período de até um ano, com 37,7% obtendo uma redução de peso clinicamente relevante. Isso
evidencia a efetividade da sibutramina a longo prazo, porém também levanta dúvidas sobre sua
segurança.

A análise sistemática realizada por Vargas, Teixeira, Anastácio, Alves, Baldoni, Chequer27

reforça a eficácia da sibutramina, evidenciando que em 88,8% das pesquisas examinadas a substância
teve um impacto positivo na perda de peso, validando seu potencial como uma alternativa viável no
tratamento da obesidade. Contudo, aspectos como a segurança a longo prazo e os efeitos colaterais da
sibutramina requerem uma atenção especial. Os autores destacam que ocorrências negativas ligadas ao
sistema nervoso central, como dores de cabeça, insônia e mudanças de humor, são frequentes.
Ademais, o uso contínuo do medicamento pode estar ligado a problemas psiquiátricos, como sintomas
psicóticos, alucinações e delírios, o que demanda um acompanhamento minucioso, com enfoque do
seu uso ser controlado e monitorado de perto devido aos riscos potenciais, destacando a importância
de uma abordagem terapêutica integrada que envolva profissionais de saúde capacitados e um
acompanhamento rigoroso.

Souza, et al34 ressaltam que o uso da sibutramina, quando prescrito e monitorado por um
médico, pode efetivamente produzir efeitos positivos e relevantes no tratamento da obesidade.
Contudo, mesmo com resultados favoráveis, pesquisas apontam que o tratamento ainda é visto como
incerto. Por outro lado, Sena, Guimarães, Costa, Rodrigues31 sustentam que o uso descontrolado da
sibutramina apresenta riscos, indicando um crescimento notável nos efeitos colaterais provocados pelo
medicamento. Portanto, fica claro os impactos negativos do uso deste medicamento, na atualidade, há
uma crescente preocupação com os efeitos adversos da sibutramina, principalmente no que diz
respeito à sua segurança a longo prazo. Matveev, Golikova, Vasileva, Vasilieva, Babenko, Shlyakhto30

apontam que, embora a sibutramina mostre resultados positivos em termos de perda de peso
significativa.
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Os resultados que a substância traz podem ser observados de forma relativamente rápida, com
isso, a aquisição do medicamento em farmácias se torna frequente, muitas vezes sem a devida
orientação. No entanto, conforme apontado por Souza, o uso indiscriminado da sibutramina, sem
acompanhamento profissional, pode trazer sérios riscos à saúde, potencializando os efeitos adversos.
Em contraste, Mariana destaca que pacientes que utilizam o medicamento sob supervisão médica têm
maior controle sobre os possíveis efeitos colaterais, além de estarem melhor preparados para lidar com
complicações. Com isso, o acompanhamento profissional regular é essencial para mitigar os riscos
associados ao uso da sibutramina e outros anorexígenos, conforme observado em análises dos efeitos
adversos desses medicamentos. Essa discussão reforça a importância de uma abordagem controlada e
criteriosa no uso de terapias farmacológicas para o tratamento da obesidade30.

Com isso, é evidente a partir dos estudos realizados e encontrados que a sibutramina é um
medicamento utilizado no tratamento contra a obesidade por atuar como um inibidor de apetite,
aumentando a sensação de saciedade e ajudando a reduzir a ingestão calórica. Além disso, quando
usada sob prescrição e acompanhamento médico, pode ser eficaz na promoção de uma perda de peso
significativa, especialmente quando associada a mudanças no estilo de vida, como dieta e exercícios
físicos. No entanto, o uso indiscriminado da sibutramina pode trazer riscos consideráveis, incluindo
efeitos adversos no sistema cardiovascular e nervoso, o que reforça a necessidade de monitoramento
rigoroso e o papel crucial do farmacêutico na orientação e supervisão desse tratamento.
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3. Conclusão

De acordo com o assunto abordado, este trabalho através da análise dos documentos utilizados
para pesquisa, mostra o quanto a sibutramina está sendo utilizada pela população brasileira que está
em busca do corpo idealizado como perfeito. Os dados encontrados vem mostrando consigo o quanto
o uso irracional de medicamentos acontece devido à falta de orientação médica e farmacêutica para a
utilização dos mesmos, podendo causar diversos efeitos adversos pelo uso indiscriminado, com isso
torna-se necessário uma fiscalização mais eficiente para combater essa problematica. Foi realmente
possível identificar que o uso da sibutramina como anorexígeno surtiu efeito nos pacientes que mudam
a alimentação e também realizam atividades física . Por outro lado, o uso indiscriminado precisa ser
reduzido, pois ele é ativa os receptores e pioram os sintomas na população que já se encontra com
problemas cardiovasculares, com isso, torna-se preciso que só continue sendo presente em casos de
verdadeira necessidade.

Para melhores resultados , se faz necessário que o governo, com investimentos e pessoas
auxiliando , cuide da saúde da população. Isso significa que farmacêuticos, médicos e nutricionistas
devem estar sempre a disposição para passar informações para aqueles que precisam, garantindo que
eles resolvam os problemas de saúde e ajudem com um tratamento adequado e específico para cada
caso. Uma opção é dar consultas grátis para que eles se sintam bem para continuar com seu tratamento
farmacêutico ou cuidados especiais. Assim, observa - se que a falta de dados sobre esses
medicamentos controlados e a liberação para comprar esses remédios sem precisar de receita é bem
comum, o que pode levar ao aumento das checagens e avisos sobre a Rdc 344 enfatizando o controle
das vendas nas drogarias.
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