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RESUMO

INTRODUCAO: A Diabetes Mellitus € uma doenca cronica grave com grande destaque
na Sadude Puablica devido aumento de sua prevaléncia, morbidade e mortalidade. Doenca
que pode ocasionar complicagdes para diversos 6rgdos do corpo humano, submetendo 0s
pacientes a tratamentos intensivos e de orientagfes a curto, medio ou longo prazo. As
complicacBes da doenca comprometem a produtividade, a qualidade de vida, além de
afetar a estrutura socioecondémica dos individuos. Uma das medidas paliativas no
tratamento consiste na utilizacdo de plantas para fins fitoterapicos, as quais fazem parte
da prética popular na busca por complemento farmacoterapéutico. Nesta perspectiva, a
comunidade cientifica busca a cada dia estudos que indiquem potenciais existentes no
reino vegetal aliado ao uso da sua aplicabilidade na industria farmacéutica e na
comunidade médica. Algumas espécies de plantas que surgem com grande potencial no
tratamento complementar da DM, dentre elas, 0 Meldo-de-Sdo-Caetano (Momordica
Charantia L.). OBJETIVO: Diante disso, o presente estudo tem o objetivo de verificar
0 uso complementar da planta medicinal Momordica charantia | no tratamento da
diabetes mellitus. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
descritiva, com linha temporal compreendida entre 2000 e 2021 através das plataformas
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Google Académico e o Sistema Online de
Busca e Anélise de Literatura Médica (MEDLINE). RESULTADOS: A partir dos dados
coletados foi possivel evidenciar a reducdo dos niveis de glicemia, lesdes nas ilhotas de
Langerhans e o efeito em comparagdo com medicacdes tradicionais no tratamento da DM,
além de constatar que a planta em estudo também apresenta poucos efeitos adversos.
CONSIDERACOES FINAIS: Mediante os estudos avaliados, constatou-se que 0 uso
de Momordica Charantia L. tem grande potencial para uso no tratamento da DM, pois a
espécie possui propriedades antigliceminante.

Palavras Chave: Meldo de Sdo Caetano, Fitoterapicos, Diabetes



ABSTRACT

INTRODUCTION: Diabetes Mellitus is a serious chronic disease with great prominence
in Public Health due to its increased prevalence, morbidity and mortality. The disease can
cause complications to several organs of the human body, subjecting patients to intensive
and guidance treatments in the short, medium or long term. The complications of the
disease compromise productivity, quality of life, and affect the socioeconomic structure
of the individuals. One of the palliative measures in the treatment is the use of plants for
phytotherapeutic purposes, which are part of popular practice in the search for a
pharmacotherapeutic complement. From this perspective, the scientific community is
increasingly seeking studies that indicate the potentials existing in the plant kingdom
allied to the use of its applicability in the pharmaceutical industry and in the medical
community. Some species of plants are emerging with great potential in the
complementary treatment of DM, among them, the St. Caetano's Melon (Momordica
Charantia L.). OBJECTIVE: In view of this, the present study aims to verify the
complementary use of the medicinal plant Momordica charantia | in the treatment of
diabetes mellitus. METHODOLOGY: This is an integrative, descriptive literature
review, with a timeline ranging from 2000 to 2021 through the Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Google Scholar and the Online Medical Literature Analysis
and Search System (MEDLINE) platforms. RESULTS: From the data collected it was
possible to evidence the reduction of blood glucose levels, lesions in the islets of
Langerhans and the effect in comparison with traditional medications in the treatment of
DM, besides verifying that the plant under study also presents few adverse effects.
FINAL CONSIDERATIONS: Based on the studies evaluated, it was found that the use
of Momordica Charantia L. has great potential for use in the treatment of DM, because
the species has antiglycemic properties.

Keywords: Sdo Caetano Melon, herbal remedies, Diabetes.
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1. INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) compreende um grupo heterogéneo de distarbios
metabolicos que apresentam em comum a hiperglicemia, resultante da alteracdo, na agdo
ou na excrecdo da insulina pelas células beta pancreaticas. Esse desequilibrio ocorre de
forma parcial ou total, onde a partir disso irdo classificar os tipos de diabetes, de acordo
com a sua etiologia (BAADE; BUENO, 2016).

Devido a natureza cronica, a gravidade das complicacGes e 0s meios necessarios
para controla-las tornam o DM uma doenga muito onerosa ndo apenas para os individuos
afetados e suas familias, mas também para o sistema de saude. Além de comprometer
significativamente a qualidade de vida dos portadores da doenca. Em virtude disso,
inimeras pesquisas sao desenvolvidas, a exemplo do uso de plantas com fins medicinais,
evidenciando a busca constante por novas alternativas terapéuticas pela comunidade
cientifica (VALE, 2018).

O tratamento atual se resume na diminuigéo da resisténcia a insulina e melhorar a
funcdo beta pancredtica com dieta, exercicios, hipogliceminantes orais, anti-
hipergliceminantes ou drogas de combate a obesidade. Novas drogas estdo aparecendo e
tornando possivel maltiplas opg¢des terapéuticas para o tratamento da DM. (BRITTO,
2000).

O uso de plantas medicinais no tratamento de doencgas é uma heranca milenar,
transmitida entre geracdes e que vem ganhando forca nos estudos cientificos,
principalmente por comunidades que ndo tém acesso aos farmacos. De acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), 85% da populacdo de paises em desenvolvimento
ainda recorre as praticas antigas da medicina tradicional, principalmente devido ao dificil
acesso ao sistema de satde, com isso, sucedeu-se a necessidade da implementacao dessa
pratica por profissionais de saude, a fim de conservar essa cultura e beneficiar a populacéo
com condutas ja praticadas por tais (BRASIL, 2006).

Dessa forma, foram desenvolvidos ramos como a Etnoboténica e a Fitoterapia.
Esta dltima, € um espaco amplo que esta enredada na prevencdo e/ou tratamento de
inimeras patologias, incluindo a Diabetes mellitus (DM) através do uso de plantas com
fins medicinais (BENT, 2004). A sua boa aceitagéo social tem contribuido com o aumento
na procura por farmacos desta natureza, principalmente por causa da crenga da inocuidade

dos produtos naturais, apesar de possuirem efeitos adversos, ainda que de forma limitada.
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Dentre as espécies vegetais e suas aplicacOes terapéuticas, que vem ganhando
espaco na fitoterapia existe uma com potencial promissor em destaque no controle
glicémico: o meldo de Sdo Caetano (Momordica Charantia L.), pertencente a familia
cucurbitaceae (XU et al; 2015), a qual abrange outras espécies como melancia, pepino,
abobora entre outras, sao bem consumidos e reinem importante valor econdmico no
Brasil, conforme relata estudos de Assis (et al, 2015). Podendo assim, o fruto desta
espécie. ser vislumbrado como uma possivel fonte alimenticia, principalmente quando se
trata de uma preparagdo para pessoas com risco de Doengas Cronicas N&o Transmissiveis
(DCNT).

A espécie é cultivada em regibes tropicais/subtropicais e possui propriedades
hipoglicémicas, com efeito antidiabético, sendo muito utilizada como terapia alternativa
para baixar os niveis de glicose no sangue em paciente com diabetes mellitus (BASCH;
GABARDI; ULBRICHT, 2003). Inimeros estudos tém evidenciado que a espécie possui
papel no controle glicEmico em animais e humanos (JAYASOORIYA et al., 2000; OOl
etal., 2012; YIN etal., 2014; PETER et al., 2019).

A respeito da complexidade e niveis de prudéncias sobre a DM e, levando em
consideracdo a expressiva caréncia de recursos que atendam suas necessidades como a
utilizacdo do extrato do Meldo de Sdo Caetano, a presente pesquisa agrupa multiplos fatos
no intuito de responder a problematica, a partir da seguinte questdo: ha comprovacdes
cientificas de que a planta em estudo potencializa o controle da glicemia em pacientes
com diabetes mellitus? Desse modo, o presente trabalho tem como objetivo verificar o
uso complementar da planta medicinal Momordica charantia | no tratamento da diabetes
mellitus.

Em se tratando dos diabéticos, € sabido que estes normalmente ingerem alta
quantidade de medicamentos e apresentam restrita dieta alimentar, afadigando de forma
psicoldgica e econdmica sua contribuicdo na sociedade. Este estudo justifica-se pela
veeméncia de proporcionar aos enfermos uma alternativa de suplementagdo com o
fitoterapico em matéria, com seguridade e integridade para, assim, minimizar os efeitos
causados pelo descontrole glicémico.

O DM representa uma doenga de alto custo, tanto para as pessoas afetados quanto
para o sistema de salde, abrangendo espantosamente os gastos no controle da doenca.
(WHO, 2002). Devido esse alto custo foi criado pelo Ministério da Saude no Brasil, em
2011, o Programa Brasileiro de Farmécia Popular (Programa Farmécia Popular do

Brasil), responsavel por custear alguns medicamentos utilizados no tratamento do DM.
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No entanto, sabe-se que € comum que os medicamentos disponiveis ndo sejam suficientes
para atender o processo ou a necessidade dos pacientes, fazendo com que eles proprios
sejam responsaveis pelo seu custeio do tratamento (COBAS et al, 2013).

O uso terapéutico de plantas medicinais tem ganhado énfase nas revistas e artigos
cientificos. Por isso, € definida a realizacdo de uma revisdo integrativa para que se
agregue mais contexto para compreensdo da temaética, visto que ja ha diversos efeitos

positivos ja relatados e relacionado, assim como sua analogia com o controle glicémico.
2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 CARACTERIZACAO DA DIABETES MELLITUS E AS PRINCIPAIS
DIFERENCAS ENTRE SEUS ESTAGIOS

O DM é uma doenca cronica que afeta cerca de 3% da populacdo mundial, com
incidéncia crescente até 2030, e tem sua prevaléncia aumentada dado o envelhecimento
populacional. Em virtude disso, € um dos mais importantes problemas de satde publica
do mundo, sobretudo em paises em desenvolvimento (ZHENG; SH, 2017).

O DM atinge 11,3 milhdes de pessoas na populacdo brasileira, com prevaléncia
parecida em ambos 0s sexos, independentemente da faixa etaria e da raca. Aumenta com
0 avancar da idade (média de 7,6 de individuos entre 30 e 69 anos e 20% com idade
superior a 70 anos) (FLOR; CAMPOQOS, 2017).

O diabetes mellitus é a sindrome do metabolismo defeituoso de carboidratos,
lipideos e proteinas, causado tanto pela auséncia de secrecdo de insulina como pela
diminuicéo da sensibilidade dos tecidos a insulina (SBD, 2016).

A transformacdo dos estidgios da DM é resultado de uma série de eventos
patogénicos, que vai desde a destruicdo autoimune das células beta pancreéticas e até
mesmo anormalidades na agdo de resisténcia a propria insulina. Esses processos podem
implicar a hiperglicemia, tolerancia diminuida a glicose (TDG) e glicemia de jejum
alterada (GJA). Portanto, é classificada partindo desde sua etiologia até seus estagios de
desenvolvimento.

Existem dois tipos gerais de diabetes mellitus (SBD, 2016). S&o elas: Diabetes
Mellitus Tipo | (DM1), resultante da destruigdo da célula beta, que eventualmente leva
ao estagio de deficiéncia absoluta de insulina, implicando na aplicacdo de insulina para

prevencao da cetoacidose, coma e até mesmo morte. Esta anormalidade é causada por um
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processo autoimune e pode evoluir de forma répida e progressiva, principalmente em
criancas e adolescentes. Representa de 5 a 10% dos casos de diabetes (FERREIRA, 2007).

O outro tipo de diabetes € do Tipo Il (DM2), que representa 90-95% dos casos e
caracteriza-se principalmente por defeitos na resisténcia insulinica, deficiéncia insulinica
relativa e defeitos na regulacdo da producdo hepatica de glicose, que é a resisténcia
insulinica no figado (KAPPEL, 2012). No DM2 o pancreas continua a producdo de
insulina, por vezes até em excesso. No entanto, o organismo reproduz um efeito de
resisténcia e sua consequéncia é um déficit relativo.

Estudos comprovam que portadores de diabetes, a hipertensdo arterial é duas
vezes mais frequente que na populacdo em geral, apresentando uma elevada incidéncia
de doenca coronariana, de doenca arterial periférica e de doenca vascular cerebral. A
doenca pode também determinar neuropatia, artropatia, cegueira, pé diabético,
amputacdes, nefropatia e disfuncdo autonémica (COSTA, FLOR, CAMPOS; 2017).

2.2 DIABETES E SUAS CONSEQUENCIAS NA QUALIDADE DE VIDA

A DM é considerada uma epidemia mundial e um problema de salude publica,
que tem sido alvo de diversos estudos e debates sobre seu impacto na qualidade de vida
(QV) de uma pessoa. A QV agrega a percepcao subjetiva do individuo do bem estar
fisico, emocional e social, e inclui um componente cognitivo e emocional que esta se
tornando cada vez mais importante para os cuidados de saude para pacientes diabéticos
(SANTOS, et al., 2017).

Como condicdo crbnica, o diabetes exige do paciente a continuidade de um
segmento terapéutico e a sua coparticipacdo em cerca de 90% dos cuidados diarios para
a obtencdo de um melhor controle metabdlico. Logo, requer aceitacdo clinica, incluindo
desde o uso de medicamentos até o seguimento da dieta, pratica de atividade fisica e
incorporacgdo de habitos saudaveis, que podem interferir na QV dessas pessoas (FARIA
etal., 2013; FERREIRA; SANTOS, 2009).

Ao todo, a crescente urbanizagdo e a industrializacdo de muitos setores da
economia (como o setor de alimentos, por exemplo), somando isso ao sedentarismo e
obesidade, tem feito com que as pessoas com DM tenham um grande desafio para manter
suas posigdes psicoldgica, fisicas e socias dentro dos parametros normais. Essa
circunstancia pode causar uma diminuic¢do da qualidade de vida, pois se reflete em seus

diferentes aspectos, como enfraquecimento do estado fisico, dano na capacidade
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funcional, dor em membros inferiores, falta de vitalidade, dificuldades no relacionamento
social, instabilidade emocional, entre outros (SOUSA et al., 2005; FARIA et al., 2013).

A relacdo entre a doenca e a QV, tem potencializado algumas complicacfes
expressivas, tais como: neuropatia, comorbidade fisica e depressao. Atrelado a isso, a QV
dos pacientes diabéticos que possuem tais complicacfes piora quando a posi¢éo social do
individuo é deficitaria. Ou seja, o impacto financeiro no controle da doenca também é
primordial. (PIMENTA et al., 2019)

Outro fator de diminuicdo da qualidade de vida de pacientes com DM ¢é o fato de
ser do género feminino. Isso porgue, de acordo com Santos et al., (2017) e Arifin, et al.,
(2019), a prevaléncia da doenca nessa populacédo € maior, seja por estarem mais presentes
em unidades béasicas de satde (UBS), facilitando o diagndstico precoce, ou porque sao
propensas a apresentarem transtornos psicolégicos, como ansiedade e depressao. Demais
fatores com potenciais sdo a escolaridades dos pacientes e suporte familiar.

Necessitado de muitos fatores na busca por um estilo de vida saudavel, a classe
farmacéutica tem papel primordial desde o incentivo a projetos de pesquisa até a
elaboracdo de medicamentos e terapias complementares que deem suporte a
problematica. Neste caso, a busca pelos fitoterapicos em estudo apresentam uma
esperanca para a melhoria da QV, pois os fitoterapicos sdo produtos com custo beneficio
razoavel e de facil acesso a todos. Além disso, sdo produtos de facil aceitacdo pelos
pacientes, oferecendo, assim, maior seguridade e tranquilidade para a gestéo da terapia.

2.3 PLANTAS MEDICINAIS E SEUS EFEITOS NO TRATAMENTO DA

DIABETES MELLITUS

O uso de plantas medicinais tem sido bastante empregado como terapia alternativa
para tratamento de diversas patologias, em virtude de seu grande potencial terapéutico.
Durante muito tempo, essa préatica de cuidado tradicional é utilizada e passada de geracéo
para geracao através do conhecimento empirico (BADKE, et al., 2016). Apesar de 0 uso
estar relacionado ao conhecimento popular, sucessivamente elas sdo incluidas no
conhecimento cientifico (CARVALHO; CONCEICAO, 2015).

A busca por essa alternativa por parte da populacéo decorre ndo somente pelo seu
efeito terapéutica, mas também da dificuldade de acesso aos servigos de salde e aos
valores dos medicamentos industrializados (JUNIOR; PINTO; MACIEL, 2005).

Nos ultimos anos, com o avanc¢o da medicina, algumas praticas populares, como

o0 tratamento de muitas enfermidades com o uso de plantas medicinais foram sendo
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desvalorizadas pelos profissionais da saide. Entretanto, atualmente, a ciéncia e a industria
farmacéutica tém buscado reestabelecer o uso dos fitoterapicos na populacao. Isso se da,
em primeira instancia, pela implantagdo das terapias complementares no sistema unico
de saude (SUS) (SOUZA, TESSER; 2019).

Tal acdo culminou na elaboracdo da Politica Nacional de Plantas Medicinais e
Fitoterapicos (PNPMF) em junho de 2016, considerado um marco para as pretensdes dos
produtos fitoterapicos. Atraves desses incentivos e do conhecimento popular, a utilizacéo
de plantas para fins terapéuticos tem sido ampliada, principalmente entre as pessoas que
sofrem com doencas crénicas, como € o caso da diabetes mellitus (SOUZA, TESSER,;
2019).

O Brasil é o terceiro pais que mais gasta com o DM no mundo. Em 2019, estima-
se que foi gasto 52 bilhGes de ddlares, ficando atras somente de Estados Unidos e China
(MEDSCAPE, 2020). Esses dados sdo suficientes para justificar o estudo do potencial
terapéutico de plantas medicinais em relacdo ao DM, ja que os custos envolvidos no
tratamento, manutencao e recuperacao dos pacientes séo altos.

De acordo com a OMS, cerca de 60 a 80% da populacdo nos paises em
desenvolvimento dependem primeiramente de plantas para cuidar de sua salde devido a
necessidade financeira e a falta de acesso a estrutura do sistema de salde (ROSA;
CAMARA, BERIA; 2011).

Para o tratamento da DM, no Brasil, existe um grande nimero de plantas que sao
utilizadas, no entanto, a maioria, sendo a totalidade ainda ndo estad bem catalogada, uma
vez que para algumas espécies ndo ha descricdo da posologia a ser empregada, o
mecanismo de acdo ou os efeitos adversos. Sdo apenas citagdes do emprego de ervas em
algumas regides do pais e no exterior (SOUZA et al., 2015). Por isso, existe a necessidade
de estudos e pesquisas que potencializem o emprego desses extratos.

Dentre varias plantas com finalidades medicinais no Brasil, uma tem levado
destaque no auxilio da DM: o meldo-de-S&o-Caetano (Momordica Charantia L). E
oportuno ressaltar que, onde a medicina moderna se converteu no sistema dominante, a
medicina tradicional “tende a persistir como segundo recurso ou como método preferido
para resolver uma limitada série de problemas” (POLUNIN, 1982, p. 21).

E neste cenario que surge a figura do farmacéutico como elemento capital no
combate da doenca. Isso porque na resolu¢do do Conselho Federal de Farmécia (CFF)

n°477/2008, dentre diversas funcdes, o profissional farmacéutico é responsavel por
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promover o uso racional dessas plantas medicinais e fitoterapicos, sob atos direcionados

a divulgacdo, comunicagdo e orientacdo aos usuarios.

2.4 PROPRIEDADES TERAPEUTICAS DA Momordica Charantia L.

O Mel&o-de-S&o-Caetano, meldo-de-sdo-Vicente e meldozinho sdo denominacdes
populares da espécie Momordica Charantia L. (LORENZI; MATOS, 2008), muito
conhecida na medicina classica, especialmente por sua caracteristica hipoglicemiante
(JAYASOORIYA et al., 2000). Por proporcionar grande potencialidade como planta
medicinal, a mesma foi inserida pelo Ministério da Saude na Relacdo Nacional de Plantas
Medicinais de Interesse ao Sistema Unico de Satde (RENISUS).

Essa espécie € vista como uma panaceia, pois, além de ter constituintes com
atividade hipoglicemiante, ja foram descritas na literatura uma grande variedade de
propriedades terapéuticas, como atividade anti-helmintica (RASHID et al., 2016),
antimicrobiana (COSTA et al., 2011), ansiolitica (ISHOLA; AKINYEDE; SHOLARIN,
2014), antitumoral (HSU et al., 2012), entre diversas.

O meldo de Sdo Caetano é uma planta importante em diversos paises, em que a
fruta é rica em vitaminas, principalmente A, B1, B2 e a vitamina C. O fruto contém
também diversos minerais (Ca 137,69 mg/100 g fruto fresco, Mg 119,92
mg/100g). Também contém e os niveis de minerais tracos sdo baixos (Cu 3.54 mg/100g,
Fe 5.97 mg/100g, Zn 3.53 mg/100g). O fruto contem 93,2 % de agua. Os acidos graxos
sdo 0,76 % da matéria seca com o a- eleostearico como principal o acido graxo na M.
charantia. A anélise de aminoacidos mostrou a presenca de aminoacidos essenciais na
proporcao adequada exceto a lisina, a cisteina e a metionina (YUWAI et al., 1991)

Segundo Marles e Farnsworth (1995), o meldo de S&o Caetano é uma das plantas
mais estudadas para o tratamento da diabetes mellitus. Ela pertence a familia

cucurbitaceae, tem o formato de um pepino.
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Figura 4. Plantio do meldo de Sdo Caetano
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Fonte 1: BiglNews (2019):

Ha varios principios ativos ja conhecidos na espécie Momordica Charantia L.,
dentre eles o alcaldéide mormodicina, a mormodipicrina, o acido mormaodico (CORREA,
1984) e a charantina, uma mistura de glicosideos, principalmente [-sitosterol-D-
glicosideo e 0 5, 25-estigmastadieno-3-R-ol-D-glicosidio (MARLES & FARNSWORTH,
1995).

Os beneficios antidiabéticos se dao pelo conjunto de componentes presentes em
suas composic¢des, como a mistura de saponinas esteroides (charantia), alcaloide (vicina),
polipeptideo p (insulina vegetal) e outros triterpendides de tipo cucurbitano
(TAKAHASHI & ZENG, 2016). Juntos, aumentam a absorcao de glicose e a sintese de
glicogénio no figado, musculo e tecido adiposo (BASH & GABARDI, 2003).

A vicina (Figura 2) é um glicosideo alcaloide, sendo um dos alcaloides
encontrados nas sementes cuja atividade hipoglicemiante foi retratada em ratos ndo

diabéticos por administracdo intraperitoneal (TAN et al., 2016).
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Figura 5. Estrutura quimica do alcaléide vicina
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Fonte 2: BRAGA (2020)

As charantinas, glicosideoS esteroidalS que é a mistura de glicosideos de
sitosterol e estigmasterol (Figura 3), peptideos semelhantes a insulina, sdo muito
concentradas no fruto. Estes componentes do extrato parecem ter semelhanca estrutural
com insulina, que mimetizam a acdo hipoglicemiante em humanos. (GROVER; YADAYV,
2004; BELOIN et al., 2005; LEITE et al., 2005).

A MC pode ser consumida em preparagcbes como sucos, picles, saladas ou
refogados. Além disso, as folhas dessa planta também sdo usadas para o preparo de chas
e compressas, para serem aplicadas na pele. O cha de meldo-de-sdo-caetano é

popularmente feito utilizando as folhas em agua fervente (SOARES, 2017).
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Figura 6. Estrutura quimica dos glicosideos A-sitosterol e B-estigmasterol.
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Fonte 3: BRAGA (2020)

3. METODOLOGIA

Para realizacdo do estudo adotou-se uma revisdo integrativa da literatura, onde
foi possivel constatar e selecionar pesquisas ja publicadas e disponiveis em periédicos
(MENDES, SILVEIRA & GALVAO, 2008).

A necessidade de discussdo do tema, evidenciada pela escassez de estudos
atualizados acerca da tematica, foi a condicdo precursora para o desenvolvimento da
pesquisa. A definicdo de critérios de inclusdo e exclusao, bem como dos descritores e das
bases de dados utilizadas se fizeram imprescindiveis para evolugdo deste processo
metodoldgico.

Diante disso, compreendeu-se a busca dos artigos através das plataformas
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Google Académico e o Sistema Online de
Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE), entre os meses de outubro de 2021 e
fevereiro de 2022, na qual foram definidos os descritores padronizados, disponiveis nos
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): “diabetes mellitus” “fitoterapia” e
“Momordica charantia”.

Na pretensdo de refinar ainda mais as buscas por producdes cientificas foram

adotadas critérios de inclusdo e exclusdo. Como critérios de inclusdo foram selecionados
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artigos cientificos experimentais com seres humanos diagnosticados com diabetes
mellitus e cujo tratamento foi a base de plantas medicinais, publicados no periodo entre
2000 e 2021, em portugués ou inglés. Os critérios de exclusdo foram artigos de revisao
de literatura.

A delimitacdo do espaco temporal de publicacdo dos artigos foi outra importante
avaliacdo realizada, sendo selecionadas as producdes que pudessem evidenciar de fato a
correlacdo o uso complementar da planta medicinal Momordica charantia | no tratamento
da diabetes mellitus.

Apos a busca, foi realizada leitura do titulo e interpretacdo dos dados para
enquadramento do objeto de estudo com instrumento de coleta de dados, sendo utilizado
um script de pesquisa semiestruturado com palavras-chave sobre a patologia e a planta
em questdo, elaboradas pela autora.

Ja aanalise dos dados se deu de forma descritiva, respeitando os procedimentos,
tais como: regras, métodos e organizacdo dos dados em estudo. Os artigos que se
enquadravam na conjuntura da planta em estudo e a finalidade do artigo, foram filtrados

e analisados criteriosamente.
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Figura 4. Fluxograma do processo de selecdo dos artigos
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 36 (trinta e seis) artigos previamente escolhidos, apenas 5 (cinco) se
enquadraram nos critérios desta pesquisa. Analisando a tabela, percebe-se, a partir da
aplicacdo dos critérios de exclusdo, uma grande diminui¢cdo no nimero de estudos
selecionados. Este evento ocorreu principalmente devido a escassez de trabalhos voltados
para mesma linha de pesquisa em guestao.

No que diz respeito a caracterizagdo dos estudos, a Tabela 1 descreve de forma
evidenciada os atributos extraidos de cada artigo. Evidenciando, assim, os objetivos, 0s
desfechos e os métodos que levaram a escolha para estruturacdo deste projeto de pesquisa.
Esta apresentacdo das publicac@es cientificas se d& vista a necessidade de identificagdo
dos argumentos e correlagdes trazidas por cada autor, dinamizando a leitura e facilitando
0 entendimento da comunidade cientifica.

Quanto ao ano de publicacéo, percebe-se uma dispersdo entre os periodos, porém
a partir de 2011 evidencia-se maior constancia de discussdo sobre o tema entre 0s
pesquisadores. Existindo uma lacuna entre a publicacéo de 2007 para a seguinte em 2011.

A publicacdo mais recente e do ano de 2017. Do total de estudos selecionados, quatro
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deles apresentam como método utilizado o caso induzido. Um deles trata-se de um estudo

randomizado, duplo-cego, de controle ativo.
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TITULO DO ARTIGO

AUTORES/ANO

OBJETIVO

TIPO DO ESTUDO

CONCLUSAO

Uma  avaliacdo  experimental das
propriedades antidiabéticas e
antilipidémicas de um extrato padronizado
da fruta Momordica Charantia

Efeito hipoglicémico do meldo amargo em
comparagdo com a metformina em
pacientes recém-diagnosticados  com
diabetes tipo 2

Avaliacdo abrangente da atividade anti-
hiperglicémica de fracionado Momordica
charantia: Extrato de semente em ratos
diabéticos induzidos por aloxana

Propriedades antidiabéticas do

polissacarideo Momordica charantia L. em
camundongos diabéticos induzidos por
aloxana

Estudos sobre a atividade antidiabética de
Momordica charantia: suco de frutas em

ratos diabéticos induzidos por
estreptozotocina

FERNANDES, et al. 2007

FUANGCHAN, et al.,
2011

CHOUDHARY,
etal., 2012

XU, et al., 2015

MAHMOUD,
etal., 2017

Avaliar a atividade
hipolidémica e

anti hiperglicémica
da M. charantia

L.

Ponderar a eficacia e
seguranca de 3 doses de M.
Charantia L comparados
com a metformina

Avaliar a
atividade anti-
hiperglicémica oriunda
de fracionados de
sementes de M

charantia L

Constatar a atividade
hipolidémica e
hipoglicemica de

M charantia L

Evidenciar as atividades

antigliceminantes da planta na
diabetes mellitus tipo 2.

Caso induzido

Randomizado, duplo-
cego, de controle
ativo

Caso induzido

Caso induzido

Caso induzido

Tabela 1. Artigos selecionados pela autora e suas particularidades evidentes para o estudo.

A administracdo de 300mg/kg
foi equivalente ao medicamento
glibenclamida em um periodo de
30 dias

Uma dose de 2000mg por dia
apresentou reducdo do nivel
glicémico comparado com a
metformina 1000mg/dia

O indice de glicemia foi
reduzido em até 40%

Diminuiu os niveis de glicemiae
também favoreceu a perda de
peso

Reducdo da glicose sérica e
lesBes nas ilhotas de Langerhans
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O controle glicémico do paciente diabético depende de numerosos fatores, alguns
relacionados aos pacientes, outros relacionados ao servico de salde e ainda outros
relacionados a realidade social em que o cuidado se desenvolve (LEITE, 2016).

Além da resisténcia na adaptacdo do estilo de vida, nota-se também dificuldade
na adesdo a terapia medicamentosa. A forma como os profissionais de saide se comunica
com o usudrio sdo fatores determinantes para a adesdo ao tratamento, uma vez que
pacientes satisfeitos apresentam melhor aceitacéo as orientacfes (PEPPE, 2000).

A maioria dos estudos sobre 0 assunto concentra-se na solucdo quanto a adesao
ao tratamento medicamentoso (BUBALO, 2010). Nesta linha de raciocinio, € de grande
relevancia para a classe cientifica a necessidade de estudos que investiguem o0s
parametros associativos, como por exemplo: controle metabolico, exercicios fisicos,
tratamento medicamentoso e, por ultimo e alvo deste artigo, o uso de plantas como
alternativa ao tratamento.

No primeiro artigo em estudo, Fernandes et al (2007) concluiram que
administracdo de 300mg/kg foi equivalente ao medicamento glibenclamida 4mg/kg em
um periodo de 30 dias. Os autores induziram diabetes em ratos da linhagem Wistar por
aloxana 100mg/kg, um composto citotoxico que é usado na indugdo de diabetes
em animais. Os ratos que apresentaram niveis de glicose no sangue acima de 250 mg/%
foram selecionados para os estudos. A MC também foi testada quanto a sua toxicidade
aguda e de curto prazo em ratos. Uma dose aguda de até 4800 mg/kg foi considerada
segura sem qualquer comportamento anormal em ratos. A toxicidade sub crbnica até a
dose de 1000 mg/kg foi considerada segura e também ndo apresentou alteracOes
hematoldgicas ou bioquimicas nos ratos.

Momordica Charantia L foi sugerido para atuar através de mecanismos
pancreaticos e extra pancreaticos. Varios estudos sobre MC sugeriram seu potencial
beneficio no diabetes. Mas a falta de biomarcadores adequados e parametros apropriados
para padronizacdo de suas preparacfes muitas vezes resultou em eficacia e seguranca
variadas. Este estudo foi entdo iniciado com o objetivo de avaliar os efeitos da MC
padronizado na glicose sanguinea, insulina sérica, niveis de lipidios séricos, captacdo de
glicose e glicogénese em tecidos de ratos diabéticos aloxanicos (FERNANDES et al,
2007).

As concentragfes de 150mg/kg, 300mg/kg e 600mg/kg foram objetos de

estudo em comparacdo a medicacdo glibenclamida 4mg/kg. Os niveis de glicose
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em ratos diabéticos selecionados para o estudo estavam na faixa de 260-290 mg%. No
grupo ndo tratado, a glicemia aumentou ainda mais para 295,5 mg% no 30° dia. Nos ratos
diabéticos tratados com MC (150 mg/kg e 300 mg/ kg), os niveis de glicose no sangue
diminuiram de forma constante para 192,0 mg% e 152,4 mg%, respectivamente, no
30°dia. A glibenclamida (4 mg/kg) reduziu os niveis de glicose no sangue para 142,8
mg% apds um tratamento de 30 dias. A solucdo de 300mg/kg apresentou resultados
semelhantes a glibenclamida 4mg/kg pois as mesmas promovem uma maior
liberag&o de insulina nas ilhas de Langerhans (FERNANDES, et al, 2007).

Figura 6. Efeito do extrato de Momordica charantia L nos niveis de glicose no sangue em
varios dias de tratamento
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Fonte 6. (FERNANDES, et al, 2007)

Segundo Fernandes et al (2007), com tal evidéncia, € possivel deduzir que a MC
pode estimular a secre¢do de insulina das células beta por um mecanismo semelhante ao
dos hipoglicemiantes orais (como as sulfonilureias), ou seja, pela despolarizagéo da
membrana das ilhotas que consequentemente altera a mudanca no fluxo iénico. Ou seja,
afetando receptores responsaveis pelo reconhecimento de secretagogos de insulina. Este
mecanismo tem sido aceito como paradigma para a acdo de todos os agentes liberadores
de insulina. Portanto, € possivel concluir através deste estudo, que a MC apresentou
atividade antidiabética promissora em ratos diabéticos aloxanicos.

Ja no segundo artigo revisado, FUANGCHAN, et al., (2011) chegaram a

conclusdo de que uma dose de 2000mg de Momordica Charantia L por dia apresentou
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reducdo do nivel glicémico quando comparado com a metformina 1000mg/dia por um
periodo de 4 semanas, embora o farmaco tenha tido um efeito um pouco mais eficiente.
Frutos da MC verde de 3 a 5 polegadas de comprimento foram coletados e as sementes
foram removidas. As polpas de frutas foram secas em estufa e testadas quanto a
contaminagdo microbiana, por metais pesados e inseticidas. Polpas de frutas secas que
passaram em todos os testes foram pulverizadas. Cada capsula continha 500 mg de pé
seco da polpa da fruta.

Este importante estudo foi realizados em humanos, onde pacientes foram
recrutados por quatro hospitais da Tailandia, de setembro de 2007 a mar¢o de 2009. Os
pacientes elegiveis foram aqueles entre 35 e 70 anos de idade, recém diagnosticados com
diabetes tipo 2 com base na glicemia de jejum, niveis de glicose pds-prandial, ou o teste
oral de tolerancia a glicose cujos niveis de FPG néo excederam 180 mg/dL. O total de
143 pacientes foram incluidos no estudo; 129 pacientes foram randomizados para a
metformina (n=33), meldo amargo 500 mg/ dia (n=33), meldo amargo 1000 mg/dia
(n=32), ou meldo amargo 2000 mg/dia (n=31) (FUANGCHAN, et al., 2011).

Durante a pesquisa, uma parte dos pacientes receberam um placebo durante um
periodo de 2 semanas. Apos 0 periodo, os pacientes elegiveis foram randomizados para
quatros ocasides: 500 mg/dia, 1000 mg/dia, 2000 mg/dia de MC ou 1000 mg/dia de

metformina por randomizacdo em bloco. A seguranca foi monitorada aferindo os
sintomas relatados pelo paciente, alteracdes nos achados no exame fisico, sinais vitais,
exames laboratoriais (hemograma completo, nitrogénio ureico no sangue, creatinina
sérica e teste de funcéo hepatica) e relatos de hipoglicemia (FUANGCHAN, et al., 2011).

O efeito principal de eficacia foi a alteracdo média na frutosamina desde a linha
de base até o ponto final. A frutosamina é um teste para avaliar o controle glicémico nas
Gltimas 2 a 3 semanas e avaliar as mudancas mais recentes em comparacao com a HbA1C,
que se refere a hemoglobina glicada propriamente dita. Os resultados positivos se deram
pela dose de 2000mg/dia. Os autores frisaram, também, que a MC e Metformina foram
bem toleradas e de baixa incidéncia de efeitos adversos (FUANGCHAN, et al., 2011).

Ja em pesquisa realizada por Choudhary, et al., (2012), os pesquisadores usaram
extratos da semente da MC em ratos induzidos por aloxano, tratados por 18 dias, na qual
foi possivel observar a reducédo do indice glicémico em 40%. Os animais diabéticos foram
agrupados em grupos experimentais, cada um contendo no minimo 5 ratos. As doses de
diferentes fracGes sdo demonstradas em termos de seu teor de proteina. Essa reducéo dos

40% nos niveis de glicose no sangue foram dentro de 3h de tratamento com inicio de
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reducdo dentro de 1h. O efeito anti-hiperglicémico provocado pela fragdo MC (15mg/kg)
de Momordica Charantia L foi comparavel ao observado com o tratamento com insulina
dos animais diabéticos (CHOUDHARY, et al., 2012).

No quarto estudo selecionado, Xu et al., (2015) os resultados se retém sobre
reducdo da glicose em jejum. Um polissacarideo soltvel em &gua extraido dos frutos de
MC nas concentragOes de 100 mg/kg, 200 mg/kg e 300 mg/kg foram fornecidas a ratos
diabéticos induzidos por aloxano. A concentracdo de 300 mg/kg reduziu os niveis de
acucar no sangue. A pesquisa foi realizada na China, na qual foram selecionados 40 ratos
para a suplementacdo com a planta e 50 ratos receberam placebo por um periodo de 28
dias. Além da glicemia em jejum, também foi constatado que os ratos tratados com a MC

apresentaram tendéncias na perda de peso (XU, et al., 2015).

Por 1ultimo, no artigo “Estudos sobre a atividade antidiabética de Momordica
charantia: suco de frutas em ratos diabéticos induzidos por estreptozotocina” foi
utilizado o suco da fruta obtido por meio de um extrator, em que foi possivel detectar a
reducdo da glicose sérica e lesdes nas ilhotas de langerhans em ratos diabéticos. Essas
ilhotas s&o um grupo de células do pancreas que produzem insulina e agem como
reguladores do agciicar (MAHMOUD, et al., 2017).

O estudo foi guiado pelo departamento de farmacologia e toxicologia da
Universidade de Zagazig, Egito. Os ratos diabéticos induzidos por estreptozocina foram
tratados com 10ml/kg do suco de MC por 21 dias. A imagem abaixo demonstra a

evolucdo do tratamento feita pelos pesquisadores:
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Figura 5. (A) mostra o pancreas do rato com tecido pancreatico normal incluindo ilhotas de
Langerhans; (B) mostrando pancreas de rato diabético com destrui¢do de ilhotas, reducdo de
tamanho e infiltracdo linfocitica; (C) representando pancreas de diabético pré-tratado mostrando
destruicdo leve de ilhotas, (D) mostrando pancreas de rato diabético tratado com Momordica
charantia com destruigdo moderada de ilhotas.
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Fonte 5. MAHMOUD, et al., 2017

A diminuicdo do nivel de glicose e 0 aumento do nivel de insulina podem diminuir
a glicacdo de proteinas. Isso foi observado neste estudo, onde o suco de frutas MC reduziu
0s niveis séricos de frutosamina em ratos diabéticos e pré-tratados com MC. O estudo
também corroborou propriedades hipoglicémicas, hipolipidémicas e antioxidantes fortes
quando administrado oralmente como profilaxia ou tratamento para ratos diabéticos STZ.
Foi capaz de reverter as caracteristicas patoldgicas da STZ controlando a hiperglicemia,
hiperlipidemia (MAHMOUD, et al., 2017).

Os fortes efeitos hipoglicemiantes desse agente natural provavelmente se devem
as suas acOes pancreaticas, que sdo confirmadas pela elevacdo do nivel sérico de insulina,
melhorando a func¢do celular e destruicdo de ilhotas e/ou de acBes extra-pancreaticas, 0
que ficou claro por diminuir a resisténcia a insulina e aumentar a utilizacédo de glicose
pelos muasculos esqueléticos (MAHMOUD, et al., 2017).

As propriedades medicinais da Momordica Charantia L ndo sdo restritas apenas
ao estudo da diabetes mellitus. Na literatura e durante o processo de filtragem dos artigos
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compositivos, foi possivel observar beneficios em doengas como cancer, reumatismo,
pedra nos rins e como contraceptivo (KAUR, et al, 2013).

Ao longo desta revisdo, muitas pesquisas e hipoteses foram apresentadas. Cada
uma com sua particularidade, mas que de grande avango para os portadores da diabetes
mellitus. Diante dos avangos mencionados, as pesquisas neste teor sobre a doenca nao
podem parar; e a comunidade cientifica tem papel fundamental para garantir qualidade

de vida e tratamento para esse problema cronico.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Muitas espécies vegetais ja possuem cadastro no RENISUS — Plantas Medicinais de
Interesse ao SUS, e a Momordica Charantia L esta presente nesta lista. A MC através dos
dados coletados, mostra-se uma planta com potencial extremamente promissora como
alternativa e/ou complemento a terapia da diabetes mellitus, especialmente o tipo 2. As
pesquisas, em sua maioria, sd0 em animais. Todavia, as poucas que foram feitas em
humanos apresentam resultados otimistas; mostrando que o uso da Momordica Chatantia
L é uma alternativa valida na DM, assim como em outras.

Diante de uma doenca cronica e de exaustivo processo de adaptacdo ao tratamento, o

uso da planta medicinal MC traz um feixe de esperanca guiado pela classe cientifica,
mostrando que seu uso é seguro, de boa aceitacdo e que mostra poucos efeitos colaterais.

N&o obstante, é necessario que mais pesquisas sejam feitas em humanos e que sua
evidencia seja prioridade para que novos estudos consolidem seu uso na atividade

farmacéutica.
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