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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A obesidade ocorre quando há desequilíbrio entre a ingestão de calorias e o gasto 

energético, favorecendo o desenvolvimento de graves comorbidades [1,2]. Uma variedade de classes de 

fármacos aprovados para outras indicações têm sido utilizada off-label na tentativa de promover a perda 

de peso [2-6]. 

OBJETIVOS: Realizar uma revisão sistemática para elencar os principais fármacos utilizados off-label 

para o tratamento da obesidade, bem como apresentar os desfechos de estudos clínicos.  

MATERIAL E MÉTODOS: Foram seguidas as regras de revisão sistemática da Plataforma PRISMA. A 

pesquisa foi realizada de agosto a setembro de 2025 nas bases de dados Web of Science, Scopus, 

PubMed, Science Direct, Scielo e Google Scholar. A qualidade dos estudos foi baseada no instrumento 

GRADE e o risco de viés foi analisado de acordo com o instrumento Cochrane.  

RESULTADOS: 29 artigos foram avaliados na íntegra e 18 foram incluídos e desenvolvidos no presente 

estudo de revisão sistemática [3-20]. Considerando a ferramenta Cochrane para risco de viés, a avaliação 

geral resultou em 21 estudos com alto risco de viés e 31 estudos que não atenderam ao GRADE e ao 

AMSTAR-2. A maioria dos estudos apresentaram homogeneidade em seus resultados, com 

X2=78,6%>50%.  

CONCLUSÕES: A prescrição off-label é comum entre os médicos que tratam obesidade. Entretanto, os 

estudos randomizados controlados devem ser cada vez estimulados a fim de apresentar com clareza as 



evidências científicas e, assim, propor um formalismo científico para o uso seguro e eficaz dos fármacos 

off-label antiobesidade. A naltrexona-bupropiona foram associados a melhorias significativas no 

transtorno da compulsão alimentar periódica, com um padrão consistente de perda de peso [19]. Em 

pessoas sem diabetes, a tirzepatida resultou em reduções substanciais no peso corporal (16,5% a 22,4%) 

ao longo de 72 semanas [20]. 
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