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Introdução: A utilização de medicamentos agonistas do GLP-1, como semaglutida e tirzepatida, tem se tornado cada vez mais comum entre mulheres que buscam uma perda de peso rápida, frequentemente sem a supervisão adequada de profissionais de saúde. Objetivo: Analisar, a partir da literatura científica, os efeitos adversos dos medicamentos à base de GLP-1 e discutir a importância do acompanhamento nutricional durante o uso na saúde feminina. Material e Métodos: Foi conduzida uma revisão da literatura utilizando a base de dados PubMed, empregando as palavras-chave: "caloric restriction", "GLP-1 agonists", "female health", "muscle loss" e "menstrual dysfunction, combinadas com o operador booleano AND. Seis artigos publicados entre 2020 e 2025, em língua inglesa, que atenderam aos critérios estabelecidos para o objetivo da pesquisa, foram selecionados para este estudo. Resultados e discussões: Os fármacos agonistas do GLP-1, como semaglutida e tirzepatida, atuam promovendo aumento da saciedade, redução do apetite e retardamento do esvaziamento gástrico, o que pode resultar em restrição calórica excessiva e longos períodos sem ingestão alimentar na ausência de acompanhamento nutricional adequado (Moiz et al., 2025). Estudos demonstram que uma restrição calórica de 22–42% em relação ao fornecimento energético basal (aproximadamente 470–810 kcal/dia) é suficiente para provocar alterações significativas na saúde feminina, incluindo distúrbios no ciclo menstrual. Além disso, períodos prolongados sem ingestão de alimentos impactam os níveis hormonais de LH, estrogênio e T3, comprometendo a saúde reprodutiva e óssea (Dobranowska, Plinska e Dobosz, 2024). Adicionalmente, a redução acentuada e rápida na ingestão calórica pode resultar em deficiências de vitaminas e minerais essenciais, como ferro, cálcio, vitamina D e B12, levando a sintomas como fadiga, queda de cabelo e fraqueza muscular. Isso ressalta a importância do monitoramento contínuo da dieta para assegurar uma adequada ingestão de nutrientes, mesmo em regimes de restrição calórica (Almandoz et al., 2024; Mozaffarian et al., 2025). Além disso, pesquisas indicam que o uso de agonistas do GLP-1 está associado à perda significativa de massa magra, incluindo musculatura esquelética. Essa perda é exacerbada pela rápida redução de peso, baixa ingestão proteica, ausência de exercícios de resistência e restrição energética excessiva (Christoffersen et al., 2021; Ryan, 2025). Portanto, é fundamental implementar estratégias nutricionais adequadas e programas de treinamento de resistência para mitigar a perda muscular e reduzir os impactos negativos no metabolismo (Neeland, Linge e Birkenfeld, 2024). Conclusão: O uso inadequado de medicamentos agonistas do GLP-1 pode provocar efeitos adversos significativos, além da redução da massa gorda. À luz dos achados disponíveis, é fundamental ressaltar que o acompanhamento nutricional, por meio da implementação de estratégias dietéticas adequadas, é essencial para mitigar os efeitos colaterais associados ao uso desses fármacos. Esse acompanhamento permite a adequação da ingestão calórica e de nutrientes às necessidades individuais, minimizando riscos à saúde e promovendo a preservação da saúde feminina a longo prazo. Ademais, a colaboração entre médicos e nutricionistas é crucial para garantir que o tratamento seja seguro, eficaz e sustentável.
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