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Los agonistas del receptor GLP-1, como la semaglutida y liraglutida, han
revolucionado el manejo de la diabetes tipo 2 y la obesidad. Respaldados por una
robusta evidencia cientifica, estos medicamentos han demostrado reducciones
significativas en eventos cardiovasculares adversos mayores (MACE) y una
notable eficacia en la pérdida de peso en pacientes con obesidad y diabetes. Sin
embargo, el éxito terapéutico de estos agentes ha generado desafios sustanciales
que limitan su impacto positivo en la salud ptblica global.

Uno de los principales obstaculos es el costo elevado de estos medicamentos, lo que
restringe su accesibilidad, particularmente en paises de ingresos bajos y medianos.
En muchas regiones, el costo mensual de un tratamiento con semaglutida supera
los USD $800 convirtiéndolo en un recurso inalcanzable para la mayor parte de la
poblacién que lo necesita. Este problema perpetia las desigualdades en el manejo
de las enfermedades metabdlicas, dejando a los pacientes con menor capacidad
adquisitiva sin acceso a tratamientos innovadores y efectivos. Ademads, plantea
un dilema ético sobre cémo priorizar el acceso a medicamentos que pueden
transformar el pronéstico de estas condiciones.

El uso fuera de indicacién de los agonistas del receptor GLP-1 también ha
agravado las dificultades de acceso. En los twltimos afios, estos firmacos han
ganado popularidad entre personas que buscan perder peso por razones estéticas,
lo que ha contribuido a un desabastecimiento global. Informes recientes indican
que la escasez de estos medicamentos ha aumentado en 40%, dejando a muchos
pacientes con diabetes tipo 2 sin acceso a una terapia esencial. Este fenémeno
también representa un riesgo para los usuarios que no cuentan con seguimiento
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médico adecuado, incrementando la posibilidad de
efectos adversos como nauseas, vomitos y alteraciones
pancredticas. ©

Para abordar estos desafios, es fundamental
implementar estrategias que equilibren la innovacién
terapéutica con la equidad en el acceso. Una primera
medida consiste en establecer politicas que restrinjan
la prescripcién de estos medicamentos a pacientes con
indicaciones médicas claras, garantizando que quienes
realmente los necesitan puedan beneficiarse de ellos.
Adicionalmente, es crucial fomentar la investigacién y
el desarrollo de productos genéricos que mantengan la
eficacia y seguridad de los originales, lo que permitiria
reducir los costos y ampliar su disponibilidad. ®

Otro aspecto critico esla colaboracién entre la industria
farmacéutica, los gobiernos y las organizaciones
internacionales para disefiar programas de subsidio
destinados a pacientes con diabetes tipo 2 en
entornos de bajos recursos. Estas iniciativas podrian
incluir negociaciones de precios mds bajos, licencias
voluntarias para la produccién local de genéricos
y programas de donacién dirigidos a los grupos
més vulnerables. También se debe garantizar una
distribucién equitativa que priorice a los pacientes en
funcién de su necesidad clinica.

La educacién de los profesionales de la salud también
desempena un papel clave. Es fundamental promover
la capacitacidn sobre el uso apropiado de los agonistas
del receptor GLP-1 y los riesgos asociados al uso
fuera de indicacién. Al mismo tiempo, es esencial
sensibilizar a los pacientes sobre la importancia de un
seguimiento médico continuo y los posibles efectos
adversos, minimizando asi los riesgos relacionados
con el uso no supervisado. ¥

La resolucién de estos desafios requiere un enfoque
colaborativo. Reguladores, clinicos, investigadores
y la industria farmacéutica deben trabajar de manera
conjunta para disefiar soluciones sostenibles que
permitan maximizar los beneficios de los agonistas
GLP-1 a nivel global. La implementacién de estas
estrategias podria no solo mejorar el acceso, sino
también garantizar que estos medicamentos cumplan su
promesa de transformar el manejo de las enfermedades
metabdlicas en una escala verdaderamente global. ¢

En conclusién, los agonistas del receptor GLP-1
representan una herramienta poderosa en la lucha
contra la diabetes tipo 2 y la obesidad. Sin embargo,
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su potencial solo puede ser plenamente realizado
si se abordan los problemas de accesibilidad,
desabastecimiento y uso inapropiado. Insto a los
actores clave en este campo a priorizar la equidad
y la colaboracién para garantizar que los avances
terapéuticos lleguen a quienes mas los necesitan. 7
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