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RESUMO

A diabetes mellitus é uma doenca metabdlica cronica que é caracterizada por hiperglicemia
devida a um défice total ou parcial na producdo de insulina. A fitoterapia € uma area extensa
que estd envolvida na prevengdo ou tratamento de inUmeras patologias, e correspondem as
armas mais antigas empregadas pelo homem no tratamento de enfermidades de todos o0s tipos.
As plantas usadas na terapéutica da Diabetes, a Bauhinia forficata (pata-de-vaca), Allium
sativum L (Alho) e Cinnamomum verum (Canela), apresentam resultados positivos frente ao
diabetes mellitus, ou seja, as plantas medicinais que tem acdo hipoglicemiante apresentam
eficacia no tratamento complementar da Diabetes, ja que sdo amplamente aceitas por grande
parte da populagdo. Dessa forma, o objetivo deste trabalho foi realizar um estudo de reviséo
sistematica da literatura cientifica, sobre o uso de plantas medicinais e seus efeitos
hipoglicemiantes para o tratamento da diabetes mellitus. De 10 artigos encontrados de acordo
com a metodologia ja descrita foram selecionados 4 artigos que estavam dentro dos critérios de
inclusdo, observando os titulos, objetivos e conclusdes. Desses artigos, 1 estudo etnobotanico,
1 estudo qualitativo, 1 estudo de revisdo sistematica e 1 estudo “in vivo”. Os artigos mostraram
gue na pratica os estudos comprovaram a eficacia do uso das plantas medicinais em seres

humanos.

Palavras chave: Préticas integrativas, plantas medicinais, diabetes mellitus.



ABSTRACT

Diabetes mellitus is a chronic metabolic disease that is characterized by hyperglycemia due to
a total or partial deficit in insulin production. Herbal medicine is an extensive area that is
involved in the prevention or treatment of numerous pathologies, and corresponds to the oldest
weapons used by man in the treatment of illnesses of all types. The plants used in diabetes
therapy, Bauhinia forficata (pata-de-vaca), Allium sativum L (Garlic) and Cinnamomum verum
(Cinnamon), show positive results against diabetes mellitus, that is, medicinal plants that have
hypoglycemic action they are effective in the complementary treatment of Diabetes, since they
are widely accepted by a large part of the population. Thus, the aim of this work was to conduct
a systematic review study of the scientific literature on the use of medicinal plants and their
hypoglycemic effects for the treatment of diabetes mellitus. From 10 articles found in
accordance with the methodology already described, 4 articles that met the inclusion criteria
were selected, observing the titles, objectives and conclusions. Of these articles, 1
ethnobotanical study, 1 qualitative study, 1 systematic review study and 1 “in vivo” study. The
articles showed that, in practice, studies proved the effectiveness of using medicinal plants in

human beings.

Keywords: Integrative practices, medicinal plants, diabetes mellitus.
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1 INTRODUCAO

A Diabetes Mellitus pode ser entendida como um grupo de doencas metabdlicas,
caracterizada pelo aumento nos niveis de glicose sanguinea, devido a um disturbio na secre¢édo
ou na acdo da insulina. O controle da doenga consiste basicamente em uma dieta regrada, uso
de medicamentos orais ou injetaveis e na sua grande maioria, ndo exige o uso de insulina. Existe
um grande leque de medicamentos disponiveis, porém a problemaética consiste na dificuldade
do paciente em manter a adesdo ao tratamento e principalmente a restricdo alimentar
(FERREIRA; CAMPQS, 2014).

Um dos principais problemas relacionados ao controle da diabetes mellitus consiste na
adaptabilidade dos pacientes ao tratamento, uma vez que se faz necessario um grande numero
de mudancas no comportamento, desta maneira, acaba por influenciar negativamente na
qualidade de vida dos pacientes e na evolugdo do quadro clinico (PONTES et al., 2017).

A fitoterapia é uma area extensa que estd envolvida na prevencao e/ou tratamento de
inimeras patologias, incluindo a Diabetes mellitus. O uso benéfico de plantas medicinais na
medicina tradicional de diversas culturas esta amplamente documentado. Varias plantas tém
sido alvo de estudo cientifico a fim de comprovar os seus efeitos terapéuticos na DM sendo que
varias apresentam potenciais propriedades hipoglicemiantes (TELES, 2013).

As plantas medicinais sdo todas as plantas que contém em suas partes, 0rgdos ou
estruturas, substancias quimicas, também chamadas de fitoquimicos, que possam ser utilizados
para alivio, prevencdo ou tratamento de doencas, sendo usadas, normalmente, por tradi¢cdo de
uma populagéo ou comunidade. Elas podem ser aplicadas como adjuvantes no tratamento de
diversas doencas, como no caso da diabetes mellitus, ofertando uma acdo antidiabética ou
hipoglicemiante (RODRIGUES; SOBREIRA, 2020).

Grande parte da populacdo mundial tem confianca nos métodos tradicionais relativos
aos cuidados diarios com a salde e cerca de 80% dessa populacédo, principalmente dos paises
em desenvolvimento, confiam nos derivados de plantas medicinais para seus cuidados com a
satde. Aproximadamente 25% de todas as prescrigdes médicas sdo formulacdes baseadas em
substancias derivadas de plantas ou analogos sintéticos derivados destas. As plantas medicinais
correspondem as mais antigas “armas” empregadas pelo homem no tratamento de enfermidades
de todos os tipos, ou seja, a utilizacdo de plantas na prevencdo e/ou na cura de doencas é um

habito que sempre existiu na histéria da humanidade. (FIRMO et al., 2011).



No inicio da década de 1990, a Organizacdo Mundial de Saiude (OMS) divulgou que
65-80% da populacao dos paises em desenvolvimento dependiam das plantas medicinais como
unica forma de acesso aos cuidados basicos de satde. (JUNIOR, PINTO; MACIEL, 2005). Por
conseguinte, as plantas medicinais entram como uma alternativa viavel para resolucdo desta
problemaética, j& que sdo amplamente aceitas por grande parte da populacdo e poderiam
facilmente diminuir os gastos com o tratamento (PONTES et al, 2011).

Dessa forma, o objetivo deste trabalho foi realizar um estudo de revisao sistematica da
literatura cientifica, sobre o uso de plantas medicinais e seus efeitos hipoglicemiantes para o

tratamento da diabetes mellitus.

1.1 Objetivo

1.1.1 Objetivo Geral

Analisar o uso de plantas medicinais que auxiliam no tratamento fitoterapico da diabetes

mellitus, por meio de uma revisdo sistematica da literatura cientifica.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Diabetes Mellitus

2.2 Terapia Convencional

A diabetes mellitus € uma doenca metabdlica cronica que é caracterizada por
hiperglicemia devida a um défice total ou parcial na producédo de insulina, a uma resisténcia a
sua agdo, ou ambas. Esta doenca é classificada essencialmente em trés tipos, tipo 1, 2 e
gestacional. A DM tem registrado uma grande taxa de incidéncia ao longo das Gltimas décadas
devido a uma mudanca no estilo de vida. Trata-se também de uma patologia com alta
prevaléncia e mobilidade que constitui um grande problema de satde publica com um elevado
impacto econémico (TELES, 2013).

A Diabetes do tipo 1 (DM1) é resultado da destruicao das células produtoras de insulina,
as células betas pancreaticas, que tem como consequéncia a deficiéncia da insulina. A partir da
destruicdo de acima de 70% das células beta, os niveis de insulina produzidos ndo sdo
suficientes para manter a glicemia em niveis adequados. Como resultado, o quadro clinico da
doenca se manifesta. Os altos niveis de glicose no sangue (hiperglicemia) derivados da
destruicdo das células beta causam um quadro de cetoacidose diabética, que € caracterizada por
perda de peso, desidratacdo, polifagia, polidipsia e politria. Esses sdo considerados oS
principais sintomas da DM1 (SILVA; ACIOLY, 2020).

Normalmente se manifesta durante a adolescéncia, porém pode surgir em qualquer
idade ap6s um disturbio que cause a destruicdo das células beta (FERREIRA; CAMPQOS, 2014).

A segunda forma de diabetes é a ndo-dependente de insulina, comumente chamada de
tipo 2 (DM2). E mais comum, corresponde entre 90 a 95% de todos os casos de DM e pode ser
ocasionada por um defeito na producdo e secre¢do da insulina pelo pancreas produzindo
quantidades insuficientes e/ou por um problema nos receptores, dificultando a sua utilizag&o.
Este Gltimo caso é particularmente conhecido como resisténcia insulinica. Geralmente ocorre
apos os 30 anos de idade, € mais frequente entre os 50 e 60 anos, porém nos ultimos anos tem

se notado um grande aumento entre individuos mais jovens. Segundo Guyton (2011) esta
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tendéncia parece estar relacionada principalmente com o aumento da prevaléncia da obesidade
(GUYTON, HALL, 2011).

A diabetes mellitus gestacional (DMG) esta ligada ao aumento dos niveis de glicose
durante a gravidez.

E definida como qualquer anormalidade dos niveis de glicose observada pela primeira
vez durante a gravidez. Nos Estados Unidos, a DMG é diagnosticada em cerca de 7% de todas
as gestacdes. Durante a gravidez, a placenta e os hormonios placentarios criam uma resisténcia
a insulina, que se torna mais pronunciada no tltimo trimestre. Recomenda-se uma avaliacao do
risco de DM por ocasido da primeira visita pré-natal. As mulheres com alto risco, devem ser
imediatamente submetidas a triagem. Nas mulheres que correm menor risco, a triagem pode ser
adiada até as semanas 24 a 28 da gestacdo (KATZUNG; TREVOR, 2017).

Segundo Teles a DM € um crescente problema a nivel mundial, incluindo uma enorme
carga financeira e questdes politicas de cuidados médicos, que impde uma grande necessidade
de desenvolver estratégias terapéuticas complementares, pois 0s nimeros que se fazem sentir
sdo indicativos que a terapia convencional, por si s, € incapaz de controlar todos os aspectos
patoldgicos da doenca (TELES, 2013).

Como citado anteriormente, a destruicdo das células beta leva o organismo a
incapacidade total ou quase total de produzir o hormonio, sendo o paciente obrigado a fazer uso
de insulina sintética. Esta é a forma conhecida como diabetes tipo 1 ou insulinodependente
(FERREIRA; CAMPOS, 2014).

Neste sentido, o paciente tem de fazer um tratamento diario com insulina, que deve ser
complementado com uma alimentagdo equilibrada e exercicio fisico. Se houver um balan¢o
positivo entre estes trés fatores, o individuo podera ter uma vida saudavel e sem grandes
limitacBes (TELES, 2013).

A interrupcao da terapia de reposicdo com insulina pode comportar risco de vida e
resultar em cetoacidose diabética ou morte. A cetoacidose diabética é causada pela presenca
insuficiente ou auséncia de insulina, resultando da liberacdo excessiva de acidos graxos, com
formacéo subsequente de niveis toxicos de cetoacidos (KATZUNG; TREVOR, 2017).

A insulinoterapia tem como objetivo controlar os picos hiperglicémicos que ocorrem
apos as refeicdes e também proporcionar niveis basais de insulina que suportem o metabolismo
de glicose normal. Existem diferentes tipos de insulina que diferem nas suas propriedades
farmacocinéticas, ou seja, tém diferentes inicios de a¢do, duracao de agdo e tempos de alcance

da concentragdo méxima (TELES, 2013).
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Existem varias formas da doenca, porém comumente a mais encontrada é o Diabetes
Mellitus tipo 2 onde nédo se faz necessario o uso de insulina inicialmente.

Os individuos portadores de DM2 talvez ndo necessitem de insulina para sobreviver;
entretanto, 30% ou mais beneficiam-se da insulinoterapia para controlar a glicemia. Embora
pacientes com diabetes tipo 2 normalmente ndo desenvolvem cetose, pode ocorrer cetoacidose
em situagdes de estresse, como infec¢do ou uso de medicagdes que aumentam a resisténcia, por
exemplo, corticosteroides (KATZUNG; TREVOR, 2017).

Na grande maioria dos portadores do diabete tipo 2 ndo houve qualquer incidente que
pudesse ter ocasionado ou contribuido para o surgimento da doenca, que geralmente ocorre de
modo progressivo no decorrer dos anos. Esta doenga ocorre quando a agdo da insulina se torna
insuficiente para manter os niveis plasmaticos da glicose (FERREIRA; CAMPQS, 2014).

Os antidiabéticos orais sdo medicamentos que tem por finalidade diminuir a glicemia
plasmatica e manté-la em niveis normais. Esta terapia é indicada para pessoas com DM2 quando
a dieta e a atividade fisica ndo forem capazes de obter o controle adequado da glicemia.
Associado ao tratamento medicamentoso ha a necessidade de seguimento de dieta e a atividade
fisica, que sdo fatores que contribuem significativamente para o controle da doenca,
principalmente no DM2 (BERTONHI; DIAS, 2018).

2.3 Terapia Complementar

Para realizar o tratamento dos sintomas do diabetes mellitus, além de medicamentos
alopéticos, muitos utilizam-se de terapias complementares. Segundo a organiza¢do mundial de
salde (OMS) a terapia complementar é uma técnica reconhecida e baseada em conhecimentos
tradicionais e usada de forma integrada a medicina convencional, mas ndo a substituindo.

No Brasil, em 2006, foi estabelecida no Sistema Unico de Salde (SUS) a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares. Uma das suas prioridades foi a insercéo e
o fortalecimento das praticas integrativas e complementares no nivel priméario de atencao, com
a explicitacdo dos instrumentos, técnicas e préaticas terapéuticas a serem implantados no SUS
(HORTALE et al., 2012).

As terapias complementares fazem parte de abordagem holistica e natural da saude,
podendo ser descritas como praticas que pertencem ao patrimonio cultural e ao inconsciente

coletivo da humanidade. Essas praticas de salde complementares e integrativas tém se
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difundido ultimamente pelo mundo inteiro e com grande intensidade, apesar da sua ainda
remota utilizagdo, possuem Vérias vantagens que se caracterizam por intervencbes nédo
invasivas, ndo possuem efeitos colaterais prejudiciais, ttm uma importante acdo preventiva de
desequilibrio nos niveis fisico, mental e emocional, além de poderem ser usadas

concomitantemente a outros tratamentos (SILVA et al., 2015).

2.4 Fitoterapia

A fitoterapia é uma "terapéutica caracterizada pelo uso de plantas medicinais em suas
diferentes formas farmacéuticas, sem a utilizagdo de substéncias ativas isoladas, ainda que de
origem vegetal”. O uso de plantas medicinais na arte de curar ¢ uma forma de tratamento de
origens muito antigas, relacionada aos primordios da medicina e fundamentada no acumulo de
informagdes por sucessivas geracdes. Ao longo dos séculos, produtos de origem vegetal
constituiram as bases para tratamento de diferentes doencas (PORTARIA N° 971, de 03 de
maio de 2006).

A fitoterapia e 0 uso de plantas medicinais fazem parte da préatica da medicina popular,
constituindo um conjunto de saberes internalizados nos diversos usuarios e praticantes,
especialmente pela tradicdo oral. Esta pratica diminuiu frente ao processo de industrializagéo,
ocorrido no pais, nas décadas de 1940 e 1950. Trata-se de uma forma eficaz de atendimento
primario a salde, podendo complementar ao tratamento usualmente empregado, para a
populacéo de menor renda (BRUNING et al. 2018).

Tendo em conta a bibliografia consultada, onde se verificam véarios estudos cientificos
nas diversas plantas medicinais utilizadas da DM, abordar-se-do as plantas que assumem um
destaque. Desta forma, serdo apresentados exemplos de estudos onde se evidenciam
propriedades antidiabéticas das plantas abordadas ou preparados destas, bem como seus
compostos ativos, mecanismos de acao e efeitos adversos (TELES, 2013). A partir deste estudo
serdo citadas plantas que foram encontradas e sdo utilizadas para o tratamento da Diabetes

mellitus.
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2.4.1 Plantas medicinais de uso tradicional na terapéutica da Diabetes

Figura 1: Bauhinia forficata

Bauhinia forficata

Nome cientifico: Bauhinia forficata
Reino: Plantae

Familia: Leguminosae

Género: Bauhinia

Espécie: forficata

Fonte: Google imagens.

A Bauhinia forficata (BF) é uma planta pertencente a familia Leguminosae e é
vulgarmente conhecida como “pata de vaca”. A espécie forficata ¢ a mais utilizada do género
Bauhinia, como um remédio tradicional no tratamento da DM. Trata-se de uma planta arbdrea
de origem asiatica, que pode atingir os 12 metros de altura. (TELES, 2013)

As folhas da arvore de BF (Figura 2) tém cerca de 10 centimetros de comprimento e
lembram a forma que lhe d& o nome. Sdo as partes das plantas relatadas pela agéo
hipoglicemiante, essencialmente devido a presenca de flavonoides (TELES, 2013).

B. forficata € a espécie que apresenta maior nimero de estudos quanto a atividade
hipoglicemiante, sendo muito usada na forma de chas e outras preparaces fitoterdpicas, uma

vez que esta planta ja esta disponivel no mercado farmacéutico. (SILVA; FILHO, 2001).

Figura 2: Folha da Bauhinia forficata (pata de vaca)

Fonte: Google imagens.



15

Embora a BF tenha seus usos populares no tratamento de varias enfermidades, pouco se
conhece a respeito dos mecanismos de acdo e das moléculas envolvidas em suas atividades
farmacoldgicas. Um dos primeiros relatos de estudo clinico do uso de B. forficata foi justamente
pela sua propriedade antidiabética (LOPEZ; SANTOS, 2015).

A B. forficata é bastante utilizada no Brasil e teve seus constituintes farmacoldgicos
estudados e comprovados h& pouco tempo, sendo assim abriu a possibilidade de
desenvolvimento de fitoterapicos utilizando extratos e substancias purificadas obtidas desta
espécie de vegetal. (LOPEZ; SANTOS, 2015).

A Kaempferitrina € o composto ativo que se encontra em maior quantidade, e estudos
demonstram que este apenas se encontra nas folhas, estando ausente em todas as outras partes
da planta. No entanto, existem outros compostos ativos tais como Kaempferol-3-O-a-
Diraminosidio e sitosterol (TELES, 2013).

Teles (2013) propbe que o mecanismo hipoglicemiante exercido pela flavondide
predominante (Kaempferitrina) envolve um efeito semelhante a insulina no consumo da glicose
periférica, a inibicdo da reabsorcdo de glicose no rim, um atraso no catabolismo da insulina
(inibicdo de insulinases) e/ou potenciacdo do efeito da insulina residual. Relatam também que
Kaempferitrina apresenta um potencial agdo antioxidante.

Levando-se em consideracdo o fato de que o potencial hipoglicemiante da B. forficata
é amplamente divulgado, na literatura, e o fato de que ndo ha estudos realizados confirmando
os efeitos adversos publicados, espera-se que 0 nimero de pesquisas sobre esta espécie cres¢a
(TRUS, 2018).

Segundo Trus (2018) Assim como qualquer terapia medicamentosa, a fitoterapia pode
apresentar riscos para o paciente. No caso da BF, constatou-se somente um efeito colateral,
semelhante aos antidiabéticos orais: a reacdo alérgica (TRUS, 2018).

Por muito tempo a B. forficata vem sendo utilizada por parte da populacdo como forma
de controle da diabetes, através do uso do extrato aquoso de suas folhas e raizes, reforgando
cada vez mais seu possivel potencial terapéutico (LOPEZ; SANTOS. 2015).
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Alho (Allium sativum) Figura 3: Allium sativum

Nome cientifico: Allium sativum L
Reino: Plantae

Familia: Alliaceae

Género: Allium

Espécie: A. sativum L

Fonte: Google imagens.

De origem europeia, 0 alho (Allium sativum L.) é considerado uma hortalica de ampla
utilizacdo na culinaria. A ingestdo diaria de frutas e hortalicas traz a melhora do quadro de
hiperglicemia existente no individuo diabético, dentre elas encontra-se o alho. O alho (Allium
sativum L.) é uma hortalica que vem sendo utilizada desde a antiguidade, possuindo compostos
que favorecem sua atividade antioxidante, anti-hipertensiva, hipoglicemiante e cardioprotetora
(OLIVEIRA et al., 2018).

Figura 4: Parte cortada do bulbo

Hy/ / ok ik

Fonte: Google imagens.

Ao analisar os efeitos terapéuticos do alho, foi encontrada uma gama de nutrientes,
sendo eles proteinas, acidos graxos, carboidratos e vitaminas como a A, Bl, B2 e C
(OLIVEIRA, et al., 2018).

O consumo do bulbo (Figura 4) ou da capsula de alho permite que o constituinte quimico

aliina entre em contato com uma enzima presente no organismo denominada aliinase, que a
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converte em aliina, uma espécie de antibiotico natural extraido dessa planta (CARVALHO, et
al., 2021).

A Aliina é considerada o0 composto em maior abundancia e melhor efeito
hipoglicemiante. Quando ha o consumo do bulbo, ocorre a laceracdo do mesmo, e a aliina entra
em contato com a enzima aliinase, sendo convertida posteriormente em alicina. Caso o
individuo ingira a capsula de alho, a aliina entrard em contato com a aliinase no intestino,
derivando assim a alicina (OLIVEIRA, et al., 2018).

Um estudo realizado, demonstrou diminuicdo significativa da glicemia em jejum do
grupo tratado com capsulas de alho de 300mg em comparacgdo ao grupo placebo. Apesar dos
estudos, 0 mecanismo de acdo ainda ndo esta bem elucidado, mas acredita-se que atua pela
elevacdo da secrecdo de insulina pelo péancreas, especialmente pela acdo da alicina
(CARVALHO, et al., 2021).

Segundo Oliveira, com base nos estudos feitos, acredita-se que 0S compostos
organossulfurados, principalmente a alicina, tem a capacidade de diminuir o nivel de glicemia,
podendo ser comparada com a ac¢do da insulina. Ainda ndo se sabe ao certo 0 mecanismo de
acao efetivo do extrato de alho, podendo agir na elevacdo da secrecdo pancreatica de insulina,

estimulando as células B na sua produgdo ou regeneragao das mesmas (OLIVEIRA et al., 2018).

Figura 5: Cinnamomum verum

Canela (Cinnamomum verum)

Nome cientifico: Cinnamomum verum
Reino: Plantae

Familia: Lauraceae

Género: Cinnamomum

Espécie: Verum

Fonte: Google imagens.

Cinnamomum Lauraceae, compreende aproximadamente 250 espécies distribuidas na
China, India e Australia e é conhecida popularmente como “canela”. A canela ¢ uma das
especiarias mais antigas do mundo. E um vegetal muito empregado na alimentac&o devido ao
seu aroma e sabor marcantes. (CARDOSO., et al, 2019) No que tange as atividades
farmacoldgicas apresentadas por C. verum, destacam-se suas propriedades antibacteriana,

antifangica, antioxidante e hipoglicemiantes (ZANARDO, et al., 2014).
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A canela vem sendo amplamente estudada para o tratamento do DM2, devido a
propriedades associadas a presenca de polifendis encontrados na especiaria, atuando como
hipoglicemiante, auxilio na reducdo de peso e capazes de exercer atividades terapéuticas
alternativas no Diabetes Mellitus tipo 2 (CORREIA, et al., 2019).

Segundo Ranasingh et al, a ingestéo de canela oferece efeitos positivos sobre o controle
dos niveis de glicose sanguinea, na diminuicéo da resisténcia a insulina e intensificacéo da acao
do hormonio, revelando possivel potencial terapéutico da especiaria em complicacOes
associadas a diabetes (RANASINGHE, et al., 2012).

Ranjbar et al. (2006) concluiram, em seu estudo, que o extrato de canela exibe
significativa atividade antioxidante em seres humanos. Sendo assim, a canela, a qual é utilizada
como um agente aromatizante em alimentos ou cha, pode atuar como um potente antioxidante,
podendo ser utilizada em individuos que tém doencas relacionadas ao estresse oxidativo
(ZANARDO, et al., 2014).

Segundo estudos recentes demonstraram que o tratamento, por um periodo de trinta
dias, em animais, com 0 extrato aquoso de canela, apresentou atividade frente ao DM
(ZANARDQO, et al., 2014). Uma vez que influencia na concentracdo de glicose, diminui o
consumo de alimentos e reduz os niveis de colesterol.

Logo, pode-se concluir que a canela pode ser considerada potencial adjuvante no plano
alimentar terapéutico do DM2, uma vez que melhora o perfil glicémico e reduz o risco de
complicacdes associadas a patologia (CORREIA, et al., 2019).

Contudo, os estudos ainda séo incipientes. Assim, sugere-se que mais pesquisas sejam
desenvolvidas a fim de concluir quais sdo a apresentacdo/preparacdo e a dose/quantidade
adequadas deste alimento funcional para que possam ser observados efeitos benéficos para a
salude (ZANARDO, et al., 2014).
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3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao sistematica da literatura dos ultimos dez anos
acerca de discussbes e experiéncias sobre o uso de Plantas medicinais como tratamento
complementar da diabetes mellitus.

As revisdes sistematicas sdo particularmente Uteis para integrar as informagdes de um
conjunto de estudos realizados separadamente sobre determinada terapéutica/ intervencao, que
podem apresentar resultados conflitantes e/ou coincidentes, bem como identificar temas que
necessitam de evidéncia, auxiliando na orientagdo para investigagdes futuras (SAMPAIQ;
MANCINI, 2007).

O objetivo da revisdo sistematica é auxiliar o leitor a entender o assunto de maneira
eficaz. A busca foi conduzida por meio de levantamento bibliografico nas seguintes bases de
dados eletronicas: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google
Académico. Foram utilizadas as palavras-chaves de acordo com os descritores: Fitoterapia e
Diabetes Mellitus.

A busca e selecdo dos artigos foi realizada entre 03 de junho de 2021 e 7 de junho de
2021, como critérios de inclusdo tém-se: ter sido publicado no periodo entre 2010 e 2020,
englobar a tematica; em lingua portuguesa; publicacdo no formato de artigo cientifico e
publicacbes relacionadas aos objetivos propostos pelo presente estudo. Foram excluidas do
estudo as produgdes que nao englobam a tematica e que tinham mais de dez anos de publicacéo.

Foi realizada uma leitura geral, levando em consideragdo o titulo, resumo, resultados e
conclusbes, avaliando assim se o artigo consultado estava de acordo com os itens de inclusao
descritos.

Os dados obtidos foram analisados e demonstrados em tabelas através dos programas
de computacdo word®. em seguida discutidos e confrontados com a literatura pertinente a

tematica.


http://www.scielo.org/
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

De 10 artigos encontrados de acordo com a metodologia ja descrita, foram selecionados
4 artigos que estavam dentro dos critérios de inclusdo, observando os titulos, objetivos e
conclusdes. Desses artigos, 1 estudo etnobotanico, 1 estudo qualitativo, 1 estudo de revisao

sistematica e 1 estudo “in vivo”.

Grafico 1 — Total de Artigos Analisados

m | Etnotanico = 1 Revisdo Sistematica = 1 Qualitativo = 1 m vivo

Fonte: Elaborado pelo(a) autor(a) (2021).

No quadro 1, o artigo de estudo etnobotanico séo citadas nove plantas usadas para o
controle da diabetes. Para 111 estudos detectados, 108 foram favoraveis a terapia e 3 nao

favoraveis.

Quadro 1. Artigo analisado com metodologia de estudo etnobotanico.

TITULO AUTORES/ ANO DE OBJETIVO CONCLUSAO
PUBLICACAO
Andlise de objetivose [ SANTOS, Ana Paula; Tem por finalidade Os 208 textos
conclusdes de estudos | RIEDER, Arno. 2016 analisar objetivos, aproveitados continham
com nove plantas visando o estudo de 281 objetivos (1,35

usadas para o controle
de diabetes em Mato

Grosso

nove plantas medicinais
utilizadas para o
controle do diabetes e
suas respectivas

conclusdes

textos/objetivo). A
categoria “aplicacdo da
planta para diabetes” foi
mais ocorrente (31,8%),
e “caracterizar o

etnoconhecimento”
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[etnomedicinal e
etnobotanico] teve
apenas 14,2% dos
casos. Alguns estudos,
0s objetivos ndo foram
explicados, porém
foram aproveitados por
terem citacGes de
aplicacdo da planta para

diabetes.

Fonte: Elaborado pelo(a) autor(a), 2021.

Nas espécies Sambucus australis Cham & Schltdl e Vitex cymosa houve a averiguacao
de uso popular para a diabetes; para Sambucus nigra L. foi verificado a potencializagdo da
insulina; para Alternanthera brasiliana L., Kuntze, verificou o efeito na cicatrizagéo de feridas
e, para as espécies: Cecropia pachystachya trécul, Eryngium foetidum L., Scoparia dulcis L. e
Stevia rebaudiana houve comprovacéo de efeito hipoglicemiante.

Os maiores numeros de estudos estdo centrados em S. dulcis e S. rebaudiana, e com
predominancia também de objetivos e de conclusdes. Ja para as demais, o numero de estudos €
relativamente baixo, o que acaba estimulando novas pesquisas e aprofundamento de
conhecimentos, propiciando novas descobertas (SANTOS; RIEDER, 2016). Concluindo que,
na préatica do uso das plantas, os estudos comprovam a eficacia em seres humanos.

No quadro 2, o estudo qualitativo vinculado ao projeto de plantas bioativas entrevistou
cinco agricultores todas do sexo feminino tendo cerca de 20 a 30 minutos de entrevista na qual

foi realizado um levantamento sobre o uso da S. trilobata para o controle da glicemia.
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Quadro 2. Artigo analisado com metodologia de estudos qualitativos.

TITULO AUTORES/ ANO DE OBJETIVO CONCLUSAO
PUBLICACAO
O uso da planta LEMOES Marcos, et al. | Investigar a utilizacio E de fundamental
Sphagneticola 2012. da planta Sphagneticola | importancia a
trilobata por trilobata por ampliacéo
agricultores agricultores como dos estudos
acometidos de diabetes coadjuvante no farmacoldgicos em
mellitus tratamento do diabetes | relacdo a S.
mellitus. trilobata e outras

plantas utilizadas pelo
conhecimento popular
como hipoglicemiantes
no

cuidado a saude, para
que estas possam ou
n&o ser

indicadas pelo
enfermeiro como
tratamento

complementar.

Fonte: Elaborado pelo(a) autor(a), 2021.

As cinco agricultoras residem no bairro Vila da Quinta que estd a 20 Km do centro do
municipio de Rio Grande - RS, sendo considerada zona rural e que segundo as entrevistadas a
origem do saber sobre as plantas medicinais foi através do seio familiar.

As entrevistadas que foram identificadas por siglas (il a i5), relataram o uso da planta
como cha e o resultado percebido por elas. “Toda, toda a diferenga, eu sinto que baixou o
acucar depois eu vou I, fago os exames e ele baixou, e quando eu estou assim, ruim, eu tomo
e melhoro, eu fico muito debilitada quando eu estou com o agtcar muito alto, se eu tomo o cha
eu melhoro™ (i-1).

Segundo LEMOES, et al. 2012, na literatura cientifica pode-se identificar a ampla
utilizag&o de terapias complementares para o cuidado com a sadde. E notdria a participacio de

plantas medicinais como tratamento coadjuvantes, ndo somente no que diz respeito a doencas
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cronicas degenerativas, como o diabetes mellitus, mas em outras patologias, tendo em vista o
uso de plantas como poder curativo e também preventivo.

Pode-se concluir que atraves dos métodos de pesquisas com as entrevistadas, afirmaram
que a planta S. trilobata apresenta resultado hipoglicemiante.

No quadro 3, é apresentada uma andlise sobre o artigo de estudo da reviséao da literatura.

Quadro 3. Artigo analisado com metodologia de estudo da revisdo da literatura.

TITULO AUTORES/ ANO DE OBJETIVO CONCLUSAO
PUBLICACAO
Propriedades ESTEVES Andreia, O objetivo deste estudo | A stevia é planta com
terapéuticas de stevia | 2014 foi fazer uma reviséo utilizagdo ancestral,

rebaudiana Bertoni

referente a
caracterizacdo da
planta, as suas
principais propriedades,
constituintes ativos,
aspectos de seguranca e
areas onde podera ser
vantajosa a sua

aplicacéo.

cuja importancia esta a
aumentar devido ao seu
potencial como
adocante natural seguro
e como agente
terapéutico em casos de
hipertenséo, diabetes,
estados inflamatérios,
imunomodulagéo,
infecgBes, diarreia e
estresse oxidativo, entre
outras. Tais
propriedades sdo
conferidas pelos varios
constituintes, onde se
destacam os glicosideos
de esteviol: o
estevidsido e o
rebaudiosideo A.
Porém, sdo necessarios
mais estudos sobre as
capacidades
terapéuticas, a
farmacocinética e
farmacodinamica dos

seus constituintes e, no




24

que respeita ao seu
cultivo, ha também que
desenvolver formas de
aumentar o rendimento
da cultura e melhorar a
extracdo dos

constituintes.

Fonte: Elaborado pelo(a) autor(a), 2021.

A Stevia rebaudiana Bertoni € uma planta muito conhecida pela capacidade adocante.
Foi descoberta no século XIX, portanto ja era muito utilizada por tribos do Paraguai e do Brasil.
Pertencente a familia Asteraceae, tem porte herbéceo.

Foram encontrados mais de 100 compostos onde sdo destacados os nutrientes bioativos.
E um adocante com poucas calorias: 2,7 kcal por grama de peso seco da planta.

A stevia apresenta varias propriedades terapéuticas, nomeadamente, na diabetes tipo 2,
através da intervencdo no metabolismo da glucose, em casos de hipertensdo, infeccBes
microbianas apresenta agdo antioxidante (ESTEVES, 2014).

Estudos em animais e humanos saudaveis mostraram que a planta, além da capacidade
adocante, indica que tanto o esteviosido como 0s extratos de stevia permitiram a diminuicéo
nos niveis de glucose ap6s o jejum. Porém sdo necessarios mais estudos farmacodinamicos e
farmacoldgicos.

No quadro 4, o artigo de estudo in vivo, tem como objetivo avaliar o extrato de alecrim
em ratos diabéticos com estresse oxidativo, através do método sequencial foi obtido o extrato

aquoso do alecrim.

Quadro 4. Artigo analisado com metodologia de estudo “in vivo”.

TiTULO

AUTORES/ ANO DE
PUBLICACAO

OBJETIVO

CONCLUSAO

Efeito do extrato
aquoso de alecrim
(Rosmarinus
officinalis I.) sobre o
estresse oxidativo em

ratos diabéticos.

SILVA Ana Mara, et al.
2011.

Avaliar o efeito do
extrato aquoso de
alecrim sobre o estresse
oxidativo em ratos

diabéticos.

O extrato aquoso de
alecrim apresenta
significativa capacidade
antioxidante in vitro,
atribuida a presenca de

compostos fenolicos em
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sua composicao. E,
guando administrado
em ratos na
concentracdo de
50mg/kg, demonstrou-
se eficiente na
atenuacdo do estresse
oxidativo presente no

diabetes experimental.

Fonte: Elaborado pelo(a) autor(a), 2021.

Segundo SILVA et al, 2012 o comportamento das enzimas antioxidantes frente ao
estresse oxidativo no diabetes ainda é bem controverso. Estudos mais recentes demonstraram
gue ha deplecdo no mecanismo de defesa antioxidante no diabetes, com alterac6es na atividade
das enzimas antioxidantes. Com isso, crescem as investigacdes sobre o efeito de substancias
com propriedades antioxidantes, uma vez que as defesas antioxidantes endégenas ndo séo
suficientes para manter os niveis normais de espécies reativas no diabetes. Nesse contexto,
ganham importancia os estudos com compostos fenolicos.

Na industria de alimentos o alecrim vem sendo bastante utilizado e apreciado por suas
propriedades aromaticas, antioxidante, antimicrobiana e antitumoral. E considerado como uma
fonte potencial dos compostos fendlicos com as propriedades bioldgicas bem relatadas na
literatura.

Para o estudo, foram utilizados ratos machos, com um més e 15 dias de vida, pesando
220 e 240g. Os animais foram submetidos ao jejum por 16h, recebendo apenas agua. O diabetes
foi induzido por injecdo e apds 72h de inducdo, os ratos que apresentaram glicemia igual ou
superior a 250mg/dl foram considerados diabéticos.

Durante 30 dias os animais foram distribuidos em 5 grupos, recebendo agua ou extrato
de aquoso de alecrim no volume de 0,5mL/100g de peso corpdreo por via oral.

O diabetes resulta em alteragdes metabodlicas graves em muitos tecidos, no qual o
estresse oxidativo vai exercer um papel importante na etiologia e desenvolvimento da doenca.

A terapia antioxidante normalizou a expressdo proteica das enzimas superdxido
dismutase (SOD) e glutationa peroxidase (GPx), quando associada a insulina, foram
aumentadas tanto a expressdo como a atividade das enzimas, concluindo-se que a terapia
antioxidante pode contribuir para a reducdo do estresse oxidativo causado pela hiperglicemia e

pelo aumento da atividade do sistema de defesa enzimatico.
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O resultado obtido pelos autores com o acido fendlico isolado (feralico) comprova os
resultados obtidos, no qual se pode observar o efeito protetor da dose de 50 mg/kg do extrato

aquoso de alecrim.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

As plantas medicinais se apresentam como uma alternativa para o tratamento das
enfermidades e podem ser aplicadas como adjuvantes no tratamento de diversas doencas.

O uso das plantas na terapéutica da Diabetes, a Bauhinia forficata (pata-de-vaca), Allium
sativum L (Alho) e Cinnamomum verum (Canela), tem uma significativa positiva frente ao
diabetes mellitus e tem sido utilizada por diversos povos desde a antiguidade.

Com base nos resultados encontrados, concluiu-se que através dos métodos de pesquisas
0 uso de plantas medicinais exerce um papel importante quanto a sua a¢ao hipoglicemiante. Os
quatros artigos analisados, mostraram resultados positivos, porém sao necessarios mais estudos
farmacodinamicos e farmacoldgicos.

Embora, pouco se conheca sobre o mecanismo de acdo das plantas e acdo
hipoglicemiante, estudos comprovaram que o0 potencial terapéutico apresenta resultados
promissores. Assim, sugere-se que mais pesquisas sejam desenvolvidas para melhor efeitos
benéficos. Tendo em vista que a fitoterapia € uma opc¢do véalida para tratamentos fitoterapicos

e de baixo custo quanto aos medicamentos alopaticos.
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