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RESUMO

Este estudo buscou identificar a producao cientifica da area da saude sobre a
utilizagdo de plantas medicinais (PM) no tratamento de pessoas com Diabetes
mellitus (DM). Trata-se de uma revisado integrativa da literatura, com busca realizada
nas bases de dados: Periodicos da CAPES, Literatura LatinoAmericana em Ciéncias
da Saude (LILACS), Medical Literature and Retrieval System Online (Medline),
Scientific Electronic Library Online (SCIELO), utilizando os descritores em saude:
Diabetes mellitus, Plantas medicinais, Terapias complementares. Apos a busca e
aplicacdo dos critérios de elegibilidade para inclusdo na amostra previamente
estabelecidos, 15 estudos foram incluidos na amostra final. Como resultados,
encontrou-se a citacao de 83 plantas medicinais utilizadas no tratamento do DM, das
quais 48 possuiam efeitos para o tratamento do DM elucidados nos préprios
estudos. Dentre os mecanismos de acgao citados destaca-se: Inibicao/ regulacao da
enzima a-glicosidase; inibicdo da glicose-6-fosfatase; inibicdo de a-glucosidase e a-
amilase; melhora da resisténcia a insulina, aumento da sensibilidade a insulina;
aumento da liberacdo de insulina; captacdo de glicose; protecdao das células b
pancreaticas e diminuicdo do estresse oxidativo. Conclui-se que a presente revisao
permitiu reunir o conhecimento sobre as diversas PM utilizado no tratamento
complementar do DM, seus mecanismos de acao, possibilitando um agrupamento
de informacdes, as quais podem servir como subsidio para o direcionamento da
pratica assistencial na utilizacdo de PM para o manejo do DM de maneira segura e
racional. Salienta-se ainda que, o uso indiscriminado de plantas, ainda com seus
mecanismos de ac¢ao nao elucidados, pode resultar em toxicidade e agravamento
dos casos, o que reforca a necessidade de uma abordagem profissional orientada e
fundamentada no cientifico junto a esses usuarios.

Palavras-chave: diabetes mellitus; plantas medicinais; terapias complementares.



ABSTRACT

This study sought to identify the scientific production in the health area on the use of
medicinal plants (MP) in the treatment of people with Diabetes mellitus (DM). This is
an integrative literature review, with a search carried out in the following databases:
CAPES Periodicals, Latin American Literature in Health Sciences (LILACS), Medical
Literature and Retrieval System Online (Medline), Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), using the health descriptors: Diabetes mellitus, Medicinal plants,
Complementary therapies. After searching and applying the previously established
eligibility criteria for inclusion in the sample, 15 studies were included in the final
sample. As a result, 83 medicinal plants used in the treatment of DM were cited, of
which 48 had effects for the treatment of DM elucidated in the studies themselves.
Among the mechanisms of action mentioned, the following stand out:
Inhibition/regulation of the a-glucosidase enzyme; inhibition of glucose-6-
phosphatase; inhibition of a-glucosidase and a-amylase; improved insulin resistance,
increased insulin sensitivity; increased insulin release; glucose uptake; protection of
pancreatic b cells and reduction of oxidative stress. It is concluded that the present
review allowed us to gather knowledge about the various PM used in the
complementary treatment of DM, their mechanisms of action, allowing a grouping of
information, which can serve as a subsidy for the direction of the care practice in the
use of PM for the management of DM in a safe and rational way. It should also be
noted that the indiscriminate use of plants, even with their mechanisms of action not
elucidated, can result in toxicity and aggravation of cases, which reinforces the need

for a professional approach oriented and scientifically based with these users.

Keywords: diabetes mellitus; medicinal plants; complementary therapies.
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O PRESENTE TRABALHO ESTA APRESENTADO NO FORMATO DE
ARTIGO REQUERIDO PELA REVISTA RESEARCH, SOCIETY AND
DEVELOPMENT, CUJAS NORMAS PARA SUBMISSAO DE ARTIGOS SE
ENCONTRAM NO ANEXO A.

1. Introducéo

Conhecidas desde a antiguidade, as plantas medicinais (PM) podem ser utilizadas como terapéutica para
prevenir e tratar diversas doencas que acometem a humanidade, de modo a potencializar a promogéo e a
melhoria da sadde (CARVALHO et al., 2021). As mesmas apresentam propriedades quimicas, orgénicas e
inorgénicas, com diferentes potenciais de acdo e geralmente, tém sido utilizadas como terapia complementar
instituida por influéncia de préticas milenares ou por indicacéo de pessoas proximas (PEDROSO et al., 2021). A
pesquisa por essa possibilidade “natural” ndo provém somente pela eficiéncia terapéutica das plantas, mas,
muitas vezes, também pelas dificuldades no acesso aos servicos de sadde de alta complexidade e/ou pelos custos,

algumas vezes, elevados dos medicamentos sintéticos (GUIMARAES et al., 2021).

Resultado de uma desordem metabdlica, o0 DM, é caracterizado por uma hiperglicemia crbnica cujos
principais sintomas incluem polidria, polidipsia, polifagia, além de uma significativa perda de peso, em alguns
casos (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES-SBD, 2022; INTERNATIONAL DIABETES
FEDERATION-IDF, 2021). Tal desordem metabdlica acontece em funcdo de uma producdo insuficiente de
insulina e/ou em funcdo da incapacidade do organismo em utilizar essa insulina de maneira adequada,

interferindo diretamente no metabolismo da glicose (BRITO et al., 2020).

As Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT) sdo responsaveis por quase 70% dos ébitos em todo
0 mundo, podendo resultar também em perda na qualidade de vida e graves impactos negativos na economia das
familias e dos sistemas de saide (MORAIS et al., 2020). Dentre as DCNT, o Diabetes Mellitus (DM) afeta cerca
de 537 milhGes de adultos com idade entre 20 e 79 anos no mundo e estimativas apontam para que este nimero
seja superior a 784 milhdes em 2045 (IDF, 2021).

O DM mal controlado pode evoluir com complicagdes a longo prazo, que resultam no aumento dos
indices de hospitalizagdes e, consequentemente, no aumento dos custos com servicos médicos. Dados do IDF
(2021) apontam que o0s gastos em salde advindos do DM e suas complicagcfes aumentaram em 316% nos
Gltimos 15 anos. Desse modo, é imperativo que haja uma implementacéo de estratégias para o manejo eficiente

do DM e de suas principais complica¢des (SBD, 2022).

Nesse sentido, a elaboracgdo de estratégias para o tratamento do DM que possam ser complementares e
gue tenham como beneficio a diminuigdo de reacdes adversas, interagdo medicamentosas, melhor aceitacdo da
populagcdo e a redugdo dos custos advindo do manejo da doenca se tornam evidentemente necessarias
(GUIMARAES et al., 2021). Sobre isso, verifica-se que a implementagdo de terapias complementares parte

também da decisdo de muitas pessoas com diagnéstico de DM que optam pela suplementacdo dietética e por



terapias alternativas, como o uso de fitoterapicos e/ou plantas medicinais (BRITO et al., 2020). Dessa maneira, 0
conhecimento da acdo de tais substancias naturais na efetiva redugdo dos niveis glicémicos torna-se
indispensavel para que a pratica seja utilizada com respaldo técnico-cientifico, de maneira racional e segura para
0 usuario (DIAS et al, 2017).

Salienta-se que o Brasil ocupa o sexto lugar dentre os paises com maiores incidéncias de DM no mundo e o
primeiro lugar na América Latina (IDF, 2021). Desse modo, o Ministério da satide instituiu por meio da Portaria
GM/MS n° 971, de 3 de maio de 2006 a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares em Salde
(PNPIC). As diretrizes da politica foram detalhadas como ac¢6es no Programa Nacional de Plantas Medicinais e
Fitoterapicas — Portaria Interministerial n® 2.960/2008 que incentiva o uso das plantas medicinais e possuem
como um dos principais objetivos garantir um acesso livre de perigos e uma utilizagdo pautada em uma
indicagéo racional e segura das mesmas (BRASIL, 2020).

Assim, 0 aumento do nimero de sujeitos com diagndsticos de DM e do emprego das plantas medicinais por
esses, reforca a necessidade em conhecer a utilizagdo dessa pratica terapéutica, de forma a respaldar a
formulacio de novas politicas publicas, apoiar as que ja existem no &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS) e
fortalecer cientificamente a atuagio dos profissionais da area da sadde (VIRGINIO et al, 2018).

Tendo em vista o discutido, observa-se a importancia do aprofundamento acerca do conhecimento sobre
0s principios ativos das plantas medicinais comumente utilizadas de maneira, muitas vezes, empirica. Com isso,
pretende-se fortalecer as evidéncias cientificas sobre a efetiva acdo no controle glicémico das PM como uma
possibilidade complementar para o tratamento complementar do DM, além de comprovar a eficiéncia do uso
dessas e orientar uma pratica segura das mesmas (SILVA et al. 2021). Deste modo, o presente estudo buscou
identificar e sintetizar as evidéncias de estudos cientificos sobre a utilizagdo das plantas medicinais no
tratamento de usuarios com DM.

2. Metodologia
Desenho do estudo

Para a construcdo deste estudo optou-se pelo método de revisdo integrativa da literatura, o qual
possibilita reunir e sintetizar informagdes disponiveis em bases de dados eletrénicos sobre o tema que servirdo
para implementagdo de intervencles efetivas na assisténcia a salde, com diminui¢do de custos, além de
identificacdo de um espago que direcionam para o desenvolvimento de futuros estudos e pesquisas cientificas
(SOUZA et al., 2021). Para tanto, foram utilizadas seis etapas: (1) identificacdo do tema e a elaboracdo da
questdo norteadora; (2) estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos; (3) definicdo das
informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados; (4) avaliagdo dos estudos incluidos na revisao
integrativa; (5) interpretacdo dos resultados e (6) apresentacdo da revisao/sintese do conhecimento (SOUZA et
al., 2021).

A questdo norteadora do presente estudo consiste em: “o que a literatura cientifica evidencia sobre a
utilizagdo de plantas medicinais para o controle do Diabetes mellitus”? Para orientar o desenvolvimento dessa

questdo, foi utilizada a estratégia PICo (ARAUJO, 2020), onde:

e P (Populacdo): Pessoas com Diabetes Mellitus;



e | (Interesse): Utilizacdo de plantas medicinais para tratamento do DM;

e Co (Contexto): Terapia complementar ou Terapéutica medicamentosa com principios ativos isolados;

Estratégia de Busca

O levantamento bibliografico foi realizado a partir de pesquisas nas seguintes bases de dados
eletronicas: Periodicos CAPES, Medical Literature and Retrieval System Online (Medline), Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), Literatura LatinoAmericana em Ciéncias da Salde (LILACS). Para a realizacdo da
busca, foram utilizadas combinacdes entre as seguintes palavras-chave, consideradas descritores no DeCS
(Descritores em Ciéncias de Saude) e MeSH (Medical Subject Headings): Diabetes Mellitus (Diabetes Mellitus);
Plantas Medicinais (Medicinal plants); e Terapias Complementares (Complementary Therapies). O cruzamento
incluiu todos os descritores utilizando os operadores Booleanos “e” para os descritores em portugués e “and”

para os descritores em inglés.

Como critérios de inclusdo, foram considerados: 1) Estudos publicados entre o periodo de 2012 a 2022;
2) Artigos que abordem a tematica desejada que é a utilizacdo de plantas medicinais para manejo do DM; 3)
Artigos publicados nos bancos de dados LILACS, MEDLINE, Periddicos CAPES e Scielo; e 4) Artigos
publicados na integra em portugués, inglés ou espanhol. Os critérios de exclusdo foram: 1) Estudos que ndo
sejam Originais, e/ou que sejam do tipo de estudo Dissertacdo, Tese ou relato de caso; 2) Artigos que nao

estejam disponiveis na integra e ndo sejam de livre acesso.

Sele¢do dos estudos

O processo de selecdo e elegibilidade dos estudos seguiu as recomendacdes do Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and MetaAnalyses (PRISMA) (MOHER et al., 2009). Para tanto, a selecdo dos
estudos foi executada por dois pesquisadores de forma independente, sendo um terceiro pesquisador, 0 juiz, com
o0 intuito de verificar possiveis divergéncias nos achados. Inicialmente, foi realizada uma leitura dos titulos e
resumos dos artigos na integra para a selecdo das publicacBes que se enquadraram nos critérios de inclusdo.
Posteriormente, realizou a analise completa dos estudos selecionados, por meio de um instrumento
semiestruturado, que possibilitou a identificagdo de informagfes dos estudos como titulo, autores, ano, pais,

caracteristicas metodolégicas e principais resultados.

Para o estabelecimento do nivel de evidéncia, é considerado: nivel | - as metandlises e estudos
controlados e randomizados; nivel Il - os estudos experimentais; nivel Il - os quase experimentais; nivel IV - os
descritivos, ndo experimentais ou qualitativos; nivel V - os relatos de experiéncia e nivel VI - 0s consensos e
opinido de especialistas (MELNYK, FINEOUT-OVERHOLT, 2015).

O estudo respeitou os principios éticos e legais da Resolugdo 510/2016 do Conselho Nacional de Sadde

que envolvem pesquisas com informagdes de dominio publico.

Sintese dos Dados



O processo de sintese de dados foi feito por dois avaliadores independentes, de modo similar ao descrito
para o processo de selecdo dos estudos. Uma tabela de Excel foi elaborada para minimizar o risco de erros na
transcricdo, garantir precisdo na checagem das informagdes e servir como registro. Os dados extraidos de cada

foram: autor, revista, ano, titulo, objetivos, metodologia, resultados e nivel de evidéncia.
3. Resultados

A busca inicial resultou em um total de 1828 estudos. Destes 59 foram excluidos, por apresentar
duplicacdo nas bases de dados. Ainda, 1553 estudos foram excluidos ap6s emprego dos filtros (publicados antes
do periodo de 10 anos livros; teses e dissertacdes; estudos ndo disponiveis na integra; ndo publicados em inglés,
portugués ou espanhol.), 201 excluidos apo6s leitura de titulo e resumo por ndo atenderem os objetivos do estudo.
Assim, apés a verificacdo dos critérios de elegibilidade foram selecionados 15 artigos para a realizagdo do estudo
(Figura 1).

Figura 1- Fluxograma dos estudos incluidos na revisao.
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Fonte: Autores (2022).

Constatou-se que, no que tange a variavel ano de divulgacdo, 7 artigos foram publicados entre 2012 e
2017 e outros 8 artigos foram publicados nos Gltimos 5 anos (2018 & 2022), com destaque para 0 ano de 2019,
onde verificou-se 3 publicagcBes. Em relagcdo ao local de origem dos artigos, observou-se que: 2 estudos foram

realizados no Brasil, outros 3 no México, 1 no Paraguai, 3 no Ird, 1 no Egito, 1 na India, 1 na China, 1 no
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Paquistdo, sendo os outros 2 artigos realizados na Italia. Em relacdo ao idioma, a maioria (9 estudos - 60%)

estavam em inglés, seguidos pelo espanhol (26,7%) e pelo portugués (13,3%). Quanto ao delineamento do

estudo observou-se que: 3 estudos possuiam natureza qualitativa (20%); 2 tratavam de estudos que utilizaram

ensaio clinico (13,3%); 10 utilizaram como método uma revisdo da literatura integrativa e sistematica (66,7%).

A tabela 1 apresenta os 15 artigos selecionados de acordo com o0s autores, ano e revista de publicacéo,

objetivo principal, aspectos metodoldgicos, resultado do estudo e nivel de evidéncia.

Tabela 1 — Apresentacao das caracteristicas dos artigos incluidos na Revisdo Integrativa. Brasil, 2022.

Base de dados/ Revista Objetivos/ Resultados Nivel de
Titulo Ano Metodologia Evidéncia
Autores

LILACS/ Revista Investigar as plantas medicinais| Foram entrevistados 18 idosos com | Nivel 4
Brasileira | utilizadas por idosos assistidos| idade entre 60 e 77 anos, sendo 14 do
Plantas de Plantas | em uma Unidade Baésica de| sexo feminino. Destes dois tinham
medicinais Medicinais/| Saude de Pelotas-RS, com| diagnostico de DM tipo 1 e 16 DM
utilizadas ~ por diagndstico de Diabetes mellitus,| tipo 2. Os participantes citaram 20
idosos com | 2012 como terapia complementar no| plantas medicinais utilizadas como
diagnéstico de tratamento dos sintomas da| terapia complementar no tratamento
Diabetes Feii6, AM doenca. / d_o dDM. Entrz_ a_s p_)lantas, ,as_mzls
mellitus o | etal C|t_a as para diminuir os niveis de
tratamento dos Realizou-se um estudo| 9licose  no  sangue foram
sintomas  da qualitativo, ~ com  carater] SPhagneticola trilobata, Bauhinia spp.

doenca.

descritivo. Foi utilizado como
instrumento para a coleta dos|
dados um questionario aplicado

aos idosos que  haviam
frequentado a UBS e
conseguiam comunicar-se

verbalmente.

e Syzygium cumini.

Em relacdo as plantas identificadas
encontraram-se estudos que
comprovam a associacdo com o efeito
hipoglicemiante para 11 destas
(Baccharis genistelloides, Baccharis

trimera, Bauhinia cheilandra,
Campomanesia xanthocarpa,
Equisetum arvense, Equisetum
myriochaetum, Hydrangea
macrophylla, Phaseolus vulgaris,

Stachytarpheta cayennensis, Persea
Americana e Polymnia sonchifolia).
Para duas plantas (Bauhinia forficata
e Syzygium cumini) os estudos
contradizem-se quanto a reducdo da
glicemia.
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Scielo/ Memoéria Tem como objetivo identificar a| Nesse estudo foi possivel observar Nivel 4
Inst. prevaléncia do uso de fitoterapia] que o uso dessas plantas sdo mais
Prevaléncia do | Investigaca| tradicional e o perfil de uso em| frequentes em mulheres e a idade
SO de | 0 pacientes com diabetes tipo 2 em| média da populacdo é de 61 anos A
fitoterapia Cien.Salud/| uma zona urbana. / planta mais utilizada em pacientes
tradicional e com diabetes tipo 2 foi a moringa
perfil de uso em | 2021 Tratase de um estudo| (Moringa oleifera) seguida da
pacientes com observacional, transversal| Boussingoltia - basselloides e Ajo
diabetes tipo 2 | .y A descritivo realizado em pacientes (Allivium sativum). Sendo as folhas a
em zona || com diagnéstico de diabetes parte mais utilizada para o consumo e
urbana. Reta mellitus tipo 2, pertencentes a © controle glicémico em todos os
um sistema de previdéncia social| ¢@S0S:
da cidade de  Querétaro
(México), em um periodo
superior a 6 meses.
Periddico Acta Tem como objetivo destacarl Notou-se o amplo uso da familia Néo
CAPES/ Botanica como estudos anteriores| Urticaceae no tratamento do DM-2, |classificAve
Mexicana | contribuem para a compreensdo| onde o mais utilizado para esta |
Estudos e conhecimento dos efeitos| condicdo sdo Cecropia peltata L. e
etnofarmacolég | 2019 bioldgicos  relatados  sobre] Cecropia obtusifolia. A C. obtusifolia
icos de Cecropia obtusifolia./ destaca-se pela sua capacidade de
Cecropia Cadena diminuir os nlye|§ se,rlcos de g-llcos‘e,
obtusifolia Zamudio et| FOi realizada uma revisio da colesterol e triglicerideos, devido as
(Urticaceae) e | 4 literatura nas principais bases de| SUaS Propriedades h.|pogI|cem|€;1n.tes
sua importancia dados sobre os  estudos atrlbw?d_o esses efeitos ao acido
no tratamento fitoquimicos,  farmacolégicos,| ClOrogénico e isoorientina.
do tipo 2 toxicolégicos e clinicos das
diabetes plantas medicinais C.
mellitus:  uma obtusifolia.
mini-revisao/
Periddico Mem. Inst. | Descrever as plantas medicinais| Nesse estudo demonstrou que as Nivel 4
CAPES/ Research. e/ou compostos fitoterapicos| plantas medicinais mais utilizadas
Ciéncia. utilizados por pacientes com| pelos pacientes foram: Jaguareté
Uso de | Saude diabetes mellitus tipo 2. / (Jungia floribunda Less.), Absinto
plantas (Artemisia absinthium L.), Moringa
medicinais e | 2018 Estudo descritivo observacional| (Moringa oleifera L) ‘e Insulina
compostos transversal. (Cissus verticillata (L.) Nicolson & C.
fitoterapicos em | Recalde E. Jarvis).
pacientes  com | p A etal
Diabetes

Mellitus tipo 2.
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Periddico Revista O objetivo desse estudo foil De um total de 45 artigos foram Né&o
CAPES/ Brasileira | identificar na literatura existente| encontrados apenas dois com objetivo |classificave
Importancia de Plantas | sobre o tema, algumas das| de estudar a xerose. Oleum amygdalae |
do uso de | Medicinais | principais plantas medicinais que| e  Arctium lappa L.  foram
plantas vem sendo estudadas no| considerados importantes para tratar
medicinais nos 2015 tratamento da xerose e de| xerose em humanos. Enquanto que
processos  de fissuras nos pés de pacientes| Aloe vera mostrou-se eficaz para
xerose, fissuras com diabetes mellitus. / cicatrizagdo de feridas. E possivel
e cicatrizacdo illlzve?al concluir. que pacientes com DM té{m
na diabetes o ' Estudo de revisdo da literatura. tendéncia a apresentar xerose nos pes,
mellitus. Os artigos relacionados com o contribuindo para o desenvolvimento
tema que foram selecionados, de fissuras e formacdo posterior de
apresentavam e discutiam sobre Ulceras e que existem varios produtos
a importancia do uso de plantas a base de plantas com propriedades
medicinais no tratamento del Pro-cicatrizantes e curativas, que vém
xerose, fissuras e feridas na pele,| Sendo usados para o tratamento de
alterages  importantes  em| les0es na pele.
pacientes com DM.
Periddico Brazilian Identificar as melhores plantas| Assim, as plantas descritas neste Nivel 1
CAPES/ Journal of| medicinais com efeitos| artigo, Gymnema sylvestre,
Pharmaceut| antidiabéticos. / Momordica charantia e Trigonella
Melhores ical foenum-graecum, tiveram algumas
ervas para Sciences Artigo de revisio sistematica evidéncias clinicas de seus efeitos
controlar 0 onde foram reunidas as erva| @ntidiabéticos. Outras milhares de
diabetes: uma | 2013 cujas acdes hipoglicemiantes| Plantas apresentaram bons resultados,
revisao de foram apoiadas por trés ou mais por_ém e recome'nfjado a realizacdo de
estudos GHORBA | estudos clinicos. mais estu?os clinicos. Por outro lado,
clinicos. NI. Ahmad em relagdo a_ algumas ervas, p_or
' : exemplo,  Cinnamomum cassia,
embora um efeito hipoglicemiante
significativo tenha sido encontrado em
alguns estudos, outros relatérios foram
contra esses resultados.
Periodico Revista Tem objetivo de encontrar dados| Foram encontradas 35 plantas de 22 Nao
CAPES/ Cubana de | sobre plantas antidiabéticas €| familias botanicas que sdo utilizadas | classifica
Plantas seus extratos com  efeito| para o tratamento do diabetes mellitus vel
Uso Medicinale | hipoglicemiante, que sdo| tipo 2, dentre elas hd um maior
medicinal de | S utilizados empiricamente em| ndmero de espécies das familias
plantas Oaxaca, México. / Lamiaceae, Cecropiaceae e
antidiabéticas 2014 Equisetaceae. Dessas, 23 apresentaram
no legado Trata-se de um estudo de revisgo| 2630 antidiabética em  modelos
etnobotéanico de CASTRO, da literatura sobre a avaliacdo da gnlmgl_s e apenas 19 .f.oram
Oaxaca. C.JJ. etal. | atividade bioldgica e quimica de identificados compostos com atividade

plantas comumente usadas para
o tratamento de diabetes no
estado de Oaxaca, México.

hipoglicémica.
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Pubmed/ Rev. O objetivo do estudo é analisar o[ A curcumina tem diferentes efeitos Nivel 1
Nutrient/ papel da curcumina na| farmacol6gicos e biolégicos que
Curcumina e prevencéo e tratamento do DM2,| foram descritos tanto in vitro e estudos
Diabetes 2019 com foco em ensaios pré-| in vivo, e incluem efeitos
Mellitus Tipo 2: clinicos e clinicos. / hipoglicemiantes. Em modelos
Prevencéio e | pIvaRI animais, o extr.ato de curcumme-l atrasa
Tratamento. Francesca, | Revisdo sistematica da literatura 0 desenvolvimento  de dlapetes,
etal focada na anélise de ensaios pré- melhora.l o funcionamento dfiS células
clinicos e clinicos sobre a agao| P previnem a morte das células B e
de curcumina no DM2. diminuem a resisténcia a insulina.
Pubmed/ Journals O objetivo desta revisdo é| Os mecanismos de acao N&o
Molecules | fornecer uma visdo geral do uso| hipoglicemiantes mais comuns | classifica
Fitoterapia no de plantas medicinais no manejo| encontrados para as plantas medicinais vel
Manejo do | 2018 de diabetes, com foco nas| revisadas e seus constituintes incluem
Diabetes: Uma espécies que sdo apoiadas por| a inibicdo da o-glicosidase e da
Revisio. GOVERN documentps oficiais, como o| formacdo de AGE, o aumento da
monografias elaboradas pela] expressdo de GLUT-4 e PPARs e
A, Paolo, et Organizacdo Mundial da Saude| atividade antioxidante. Um exemplo
al (OMS). / disso é a cebola (Allium cepa L) que
apresenta acdo de inibicdo da -
Revisio sistematica da literatura] 9licosidase, aumento da translocacdo
abordando uma visdo geral das| J¢ GLUT-4, captacdo de glicose e
plantas medicinais, cujo uso no estimulacdo da acdo da insulina. Entre
manejo do diabetes é analisado todas as plantas medicinais analisadas,
por monografias autorizadas| © 9inseng e o feno-grego possuem
Observando, ainda, espécies que evidéncias, e seu uso é apoiado ndo
estio atualmente sob crescente| @Penas pelas monografias da OMS,
investigacéo clinica. mas tambem pela EMA.
Pubmed/ Journals Esse artigo tem como objetivo] Esse estudo fornece uma discussdo Né&o
Evid Based| destacar as evidéncias cientificas| detalhada resumindo o entendimento | classifica
Uma Revisio | Compleme | de plantas medicinais| atual sobre a eficacia dos extratos vel
Mecanicista ntary tradicionais  utilizadas como| vegetais tradicionalmente usados na
sobre  Plantas | AlternMed| suplementos alimentares, que| medicina persa como suplemento
Medicinais podem ser utilizadas em| dietético ou terapia adjuvante para a
Usadas para | 2017 conjunto com medicamentos| prevencdo e tratamento da diabetes e
Diabetes convencionais  restritos  paral suas complicacGes.
Mellitus na | FARZAEL z_re;)/etngéo ”(_et t;atamento do,
Medicina Fatemeh, et iabetes mellitus.
Tradicional al.
Persa. Artigo de revisdo da literatura

onde buscou em livros persas
uma lista de plantas medicinais
gue eram usadas no tratamento
do diabetes mellitus. A partir
dessa coleta, pesquisaram nas
bases de dados informacgGes
cientificas sobre evidéncias in
vitro, in vivo e clinicas da

eficacia das plantas medicinais
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no diabetes.

Pubmed/ Journal O objetivo foi examinar os| Varias ervas demonstraram atividades Néo
Molecules. | resultados mais recentes sobre a| antidiabéticas como Nigella sativa, | classifica
Triagem eficdcia e protecdo de plantas| Berberis vulgaris, Curcuma longa, vel
Terapéutica de 2021 naturais no manejo do DM como| Moringa oleifera, Portulaca oleracea,
Remédios drogas adjuvantes para o por meio de varios mecanismos, cComo
Fitoterapicos diabetes e suas complexas| atenuar O estresse oxidativo e a
oengas concomitantes. inflamacdo, aumentar a sensibilidade a
para o Controle I,\BAA#BA? doeng tantes. / flamag t bilidad
ahmoud. Lo x .
; ' insulina e a captacdo de glicose e
do Diabetes. etal. I o Gao de g |
Revis&o da literatura onde busca] "egular a sinalizacdo induzida pela
avaliar e examinar as plantas insulina em diferentes tecidos.
medicinais e 0s mecanismos de
acdo para o tratamento da
diabetes.
Pubmed/ Journal O artigo tem como objetivo| A partir do estudo é possivel destacar Nao
Diabetes indicar 0S beneficios| que Dillenia indica tem efeitos | classifica
Beneficio Res. terapéuticos da Dillenia indica] promissores no tratamento  dos vel
Terapéutico da no Diabetes. / principais aspectos do diabetes,
Dillenia indica 2019 incluindo hiperglicemia e
no Diabetes e Revisio da literatura onde busca| NiPerlipidemia. Além disso, pode ser
suas KAMBOJ | avaliar  as propriedades| Penefico. no - tratamento  de
Complicacdes Parul. et| antidiabéticas no uso da Dillenia complicagdes associadas ao (?Ilgbetes,
Associadas. al. indica, uma planta originéria dal mclumdt_) neuropatia diabetica e
Asia Tropical, mais| Nefropatia diabética.
especificamente da India.
Pubmed/ Moléculas. | Tem como objetivo revisar] O. stamineus pode ser um agente N&o
sistematicamente os efeitos do | antidiabético no tratamento do | classifica
Uma Revisio | 2022 O. stamineus no tratamento do| diabetes e suas complicacbes. No vel
Sistematica de diabetes e suas complicacdes e a| entanto, ele precisa de mais estudos
Orthosiphon IROU base do materiall em uma base de substancia
stamineus Q farmacodinamico. / farmacodinamica e os mecanismos de
WANG et «
Benth. no | 4 agao.
tratamento  do Foi realizada uma revisdo

diabetes e suas
complicacdes.

sistemética seguindo Preferred
Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA), utilizando as bases|
de dados ScienceDirect, PubMed
e Web of Science.




15

Pubmed/ J Evid] O objetivo deste estudo foi| Este estudo mostrou que a terapia Nivel 1
Based avaliar os  efeitos  anti{ combinada com silimarina, olibano e
Silimarina, Compleme | hiperglicémicos dessas ervas em| urtiga pode causar efeito
olibano e | ntary uma formulagdo & base de| hipoglicemiante nos pacientes
urtiga, uma | Altern plantas em pacientes com| diabéticos, o que foi demonstrado
formulagio de Med. diabetes mellitus tipo 2. / como uma reducdo significativa no
ervas mistas no nivel sérico de FBG e HbAlc nesses
tratamento do | 2017 Foi realizado um ensaio clinico| Pactentes.
diabetes tipo II: randomizado, duplo-cego,
um ensaio | NAHID controlado por placebo.
clinico KHALILI.,
randomizado, et al
duplo-cego,
controlado por
placebo.
Pubmed/ Acta O estudo tem como objetivo] Os resultados confirmam que o Nivel 1
Poloniae conhecer 0 efeito| extrato de casca de Ficus racemosa
Atividade Pharmaceut| hipoglicemiante de Ficus| administrado por via oral duas vezes
hipoglicemiante ica. racemosa em  grupo de[ por 15 dias em combinagdo com
da casca de diabéticos em uso de| hipoglicemiante oral diminuiu o nivel
Ficus racemosa | 2013 hipoglicemiante oral. de glicose no sangue.
em combinacdo
com GUL-E- Foi realizado um ensaio clinico
hipoglicemiante | RANA et all €OM pacientes diabéticos em uso

oral em
humanos
diabéticos.

de hipoglicemiante oral ¢
receberam oralmente o extrato (5
mL) da casca de Ficus racemosa|
duas vezes durante 15 dias para
avaliar a reducdo da glicose no
sangue.

Fonte: Autores (2022).

Em relagdo as plantas medicinais mencionadas nos artigos incluidos na amostra desse estudo, verificou-

se um total de 83 plantas que vem sendo utilizadas para o tratamento do DM. Dessas, 48 plantas tiveram suas

atividades hipoglicemiantes descritas nos préprios artigos analisados (Moringa Oleifera; Cecropia obtusifolia;

Allium cepa; Gymnema sylvestre; Curcumina; Momordica charantia; Nigella sativa; Panax quinquefolius;

Panax Ginseng; Silybum marianum; Plumeria rubra L.; Tecoma stans (L.); Ferocactus latispinus; Opuntia

streptacantha; Lepidium virginicum L.; Sweetia panamensis; Salvia splendens; M. sapientum y M. paradisiaca;

Salpianthus macrodonthus; Colubrina elliptica; Rhizophora mangle L.; Eriobotrya japonica; Azadirachta

indica A.; Ocimum tenuiflorum L; Rehmannia glutinosa; Trigonella foenum-graecum L; Morus alba L.;

Zingiber officinale; Coffea Arabica L.; Cinnamomum verum; Cinnamomum cassia; Acacia arabica; Bambusa

arundinasia; Boswellia carteri; Boswellia serrata (Olibano); Berberis vulgaris; Coriandrum sativum;

Glycyrrhiza glabra; Lactuca sativa; Myrtus communis; Oxalis spp; Portulaca oleracea; Punica granatum; Rosa

damascena e Rosa canina; Vitis vinifera; Orthosiphon stamineus; Urtica dioica L; Dillenia indica L; Ficus

racemosa;) (Tabela 2).
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Tabela 2. Atividade hipoglicemiante das 48 plantas medicinais utilizadas no tratamento complementar do Diabetes
mellitus de acordo com a descri¢do dos mecanismos de acdo pelo artigos incluidos na amostra dessa revisao.

Nome cientifico

Atividade hipoglicemiante

Presente ou

ndo na
RENISUS
Acacia arabica’ Melhora da sensibilidade a insulina e participa¢do do metabolismo Né&o
da glicose.
Allium cepa’ Inibicdo da a-glicosidase, Nao
Aumento da translocacdo de GLUT-4, captagdo de glicose.
Azadirachta Inibicdo da a-amilase e a-glicosidase. Né&o
indica A2
Bambusa Apresenta funcéo inibitdria das enzimas a-amilase e a- Né&o
arundinasia’ glicosidase.
Atividade hipoglicémica via melhora da insulina sérica.
Regeneracéo do tecido pancreético e ilhotas de Langerhans.
Berberis vulgaris® Contém um composto quaternério que promove a secrecao de Né&o
insulina, captacdo de glicose e glicélise, e também pode melhorar
a glicogénese como consequéncia da inativacdo da enzima
glicogénio sintase quinase.
Boswellia carteri® Demonstrou atividade hipoglicémica através da supressdo da Né&o
apoptose de células peri-insulares, citocina pré-inflamatoria,
penetracdo de linfécitos nas ilhotas pancreéticas e também atrofia
do tecido das ilhotas pancreaticas, que tem sido atribuida ao acido
11-ceto-p-boswellico e &cido O-acetil-11-ceto-p-boswellico.
Boswellia serrata Melhora da sensibilidade a insulina e a protegdo das células B do Nao
(Olibano)’ pancreas.
Coriandrum Aumento da liberacéo de insulina das células p. Né&o
sativum ® Elevacédo da secrecdo de insulina e aumento do nivel de captagédo

de glicose, oxidacdo de glicose e glicogénio.
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Cecropia Estimulagdo na captacéo de glicose Né&o
obtusifoli ° Inibicdo da glicose-6-fosfatase, resultando na inibigéo da
producdo de glicose hepatica e aumento da tolerancia a glicose.
Cinnamomum Estimulagdo da liberacdo de insulina. Né&o
verum® Ativacao e regulacéo de enzimas envolvidas no metabolismo de
_ carboidratos, glicolise e gliconeogénese.
Clnn.amomum Estimulagio da captagéo celular de glicose e contetdo de
cassia glicogénio.
Coffea Arabica Melhora da tolerancia a glicose, sensibilidade a insulina e Né&o
L1 secrecdo de insulina, reducéo da captacdo intestinal de glicose e
regulacdo do metabolismo da glicose.
Colubrina Acd0 é ao nivel do pancreas, estimulando a producéo de insulina. Né&o
elliptica®
Curcumina®® Melhora o funcionamento das células p, previnem a morte das Sim
células B e diminuem a resisténcia a insulina.
Dillenia indica Inibidores de enzima Conversora de Angiotensina (ECA) e Né&o
LY antioxidantes inibidores de alfa - amilase e alfa-glicosidase.
Eriobotrya Efeito exercido pelo acido ursolico que biossintetizam ativamente. Néo
japonica®
Ferocactus Aumenta os niveis de: superéxido dismutase (SOD), glutationa Né&o
latispinus™® redutase, catalase e glutationa peroxidase (GSH-Px), contetido de
glicogénio hepético, glicose-6-fosfatase e niveis de insulina
plasmética.
Ficus racemosa®’ Regulacdo metabolismo da glicose Né&o
Gymnema Aumento da secre¢do de insulina e a promogdo da regeneragdo Né&o
sylvestre®® das células dos ilhotas, juntamente com a redugdo das doengas
intestinais e adsor¢éo de glicose
Glycyrrhiza Aumento do nivel sérico de insulina e células das ilhotas Né&o
glabra®® pancreéticas.
Lactuca sativa® Atividade inibitéria das enzimas a-amilase e a-glicosidase. Né&o

Elevacdo da insulina sérica, diminuicao da glicose-6-fosfatase e
frutose-1-6-bifosfatase e também melhora do tecido pancreético e
ilhotas de Langerhans em ratos diabéticos.




Lepidium - Efeito inibitdrio da alfa-glicosidase. Né&o
virginicum L%

Myrtus - Aumento da funcéo antioxidante no tecido hepatico; Né&o
communis® - Atividade inibitéria da enzima a-glicosidase;
Moringa - Combate a resisténcia a insulina no masculo através da ativagédodo Né&o
Oleifera® GLUT-4 (Proteina Transportadora de Glicose);

- Aumenta a atividade da enzima glucoquinase e células
pancreaticas;

- Regulacéo negativa das enzimas a-glicosidase, lipase pancreatica
e lipase lipoproteica.

Momordica - Reducdo da hemoglobina glicosilada Alc ou frutosamina. Sim
charantia®* - Ativacdo do sistema de proteina quinase ativada por adenosina

monofosfato (AMPK).
Morus sp® - Diminui a resisténcia a insulina, por meio do potencial dos acidos Sim

graxos -3 no controle glicémico.

Musa sapientum y - Sintese de glicogénio, diminui glicogendlise e gliconeogénese. Néo
M. paradisiaca®

Nigella sativa®’ - Diminuicao de glicemia de jejum (FBG) e LDL e aumento dos Né&o
niveis de lipoproteina de alta densidade (HDL)

- Diminuicdo significativa na FBG e aumento na insulina e
Transaminase glutamico-oxalacética (SGOT).

Ocimum - Retardar o desenvolvimento de resisténcia a insulina. Né&o
tenuiflorum L% - Potencializa a ag&o da insulina exdgena.
Opuntia - Bloqueio da biossintese hepatica de glicose e é especialmente Né&o
streptacantha® eficaz no estado de jejum.

- Bloqueio da hidrolise de dissacarideos por inibigdo enzimatica -

glucosidase.

Orthosiphon - Inibicdo das atividades de a-amilase e a-glicosidase. Né&o
stamineus® - Atividades antioxidantes e anti-inflamatérias.

- Promove a secre¢do de insulina.
- Melhora a resisténcia a insulina.
- Aumenta a captacdo de glicose.
- Inibe a gliconeogénese;
- Atividade antiglicacdo.
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Oxalis spp® Atividade inibitéria da enzima a-amilase; N&o
Melhora das enzimas e funcdo antioxidante;
Panax Ginseng™® Estimulam a utilizag8o da glicose hepética através do aumento da Né&o
atividade da glicose-6-fosfato desidrogenase e fosfofrutoquinase.
Panax Supressdo de liberacdo de (TNF-a fator de necrose tumoral alfa) e Né&o
quinquefolius® IL-6 (Interleucina-6), aumento da superdxido dismutase e
diminuicdo dos niveis de malondialdeido, juntamente com a
regulacdo negativa do coativador PPAR-y (Receptor ativado por
proliferadores de peroxissoma gama) 1a, fosfoenolpiruvato
carboxiquinase e glicose - 6 -fosfatase
Plumeria rubra Capacidade antioxidante dos glicosideos da flavona Né&o
L.34
Portulaca Inibi¢do da enzima a-glicosidase; Né&o
Oleracea® Promogdao da producdo de insulina nas células pancreaticas
através do fechamento dos canais de potassio-ATP,
despolarizacdo da membrana e aumento do influxo de Ca 2+.
Melhora da secrecéo de insulina e regeneragéo da disfuncéo
endotelial diabética.
Punica Melhora a sensibilidade dos receptores de insulina. Sim
Granatum® Inibigdo da enzima a-glicosidase;
Aumenta a atividade do PPAR-y e do nivel de paraoxonase 1, que
é uma proteina de alta densidade lipolactonase associada a
lipoproteina e possui caracteres antioxidantes.
Modula a expressdo de GLUT-4
Aumenta a captacao de glicose pelos tecidos periféricos,
dificultando a gliconeogénese.
Rehmannia Reduz a atividade glicose-6-fosfatase hepética. Né&o
glutinosa® Aumenta o contetido de glicogénio hepético.
Eleva os niveis de insulina no plasma.
Rhizophora O é&cido clorogénico pode ser um dos compostos envolvidos no Né&o
mangle L.*® efeito hipoglicemiante, pois é um inibidor complexo enzimético
de glicose-6-fosfatase especifico.
Rosa Centifélia® Reducdo da glicose sérica via reforgo da funcédo antioxidante; Né&o
Inibicdo da enzima a-glicosidase;
Salpianthus Reducdo na curva de tolerancia a glicose Né&o

macrodonthus™
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Salvia splendens™ Presenca de grandes quantidades de antocianinas, flavondides e Né&o
compostos fendlicos.
Silybum Reducéo da resisténcia a insulina Né&o
marianum®* Efeito regulador e protetor na funcéo das células pancreéticas.
Sweetia Presenga de alcaldides como acosmina, acosminina, Né&o
panamensis* hidroxisparteina, bem como lupanina. Além disso, acido cafeico e
3 pironas chamadas desmetil-langonina, 8-D-O-glucésido e 3-D-
O-di glucosido.
Tecoma stans Atividade inibitoria glicosidase e também reverte a resisténcia a Né&o
(Ly* insulina em adipdcitos em um processo mediado pelo fator de
necrose tumoral (TNF).
Presenca do &cido ursélico
Trigonella Regeneracdo de células . Né&o
foenum-graecum Secrecéo de insulina.
L45
Urtica dioica L* Efeitos inibitdrios de o - glicosidase Né&o
Vitis vinifera®’ Aumento da captacio de glicose N&o
Estimulag8o dos mediadores da via da insulina.
Zingiber Reduz o estresse oxidativo, enquanto protege as células Né&o
officinale®® pancreaticas.

Fonte: Autores (2022).

Para as 35 que ndo tiveram seus mecanismos explicitados nos artigos selecionados procedeu-se uma

busca na Biblioteca Virtual de Salde (BVS) utilizando-se: os nomes cientificos das PM mencionadas e

“Diabetes mellitus” com o operador Booleano “and”. Feito isso, aplicou-se os seguintes filtros: ensaios clinicos

e revisdo sistematica, para alcangar estudos com niveis 1 de evidéncias cientificas dos potenciais de acdo de tais

PM no DM. Incluiram-se estudos realizados com animais, humanos e in-vitro (tabela 3). Das 35 PM investigadas

na base de dados, 17 ndo possuiam estudos de revisdo sistematica e/ ou ensaios clinicos realizados e, portanto,

ndo tiveram seus mecanismos de acdo referidos, a saber: Boussingaultia basselloides; Bertholletia excelsa;

Campomanesia aurea Berg; Hydrangea macrophylla; Myrrhinium atropurpureum; Polymnia sonchifolia;

Quercus robur; Sphagneticola trilobata; Jungia floribunda; Cissus verticillata; Gochnatia polymorpha; Agave

Potatorum; Calea ternifolia Kunth.; Pachira aquatica; Bursera simaruba; Equisetum hyemale L.; Phytolacca

decandra.
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Tabela 3: Mecanismos de acéo das 18 plantas medicinais utilizadas no tratamento complementar do diabetes

mellitus de acordo com os artigos pesquisados secundariamente na Biblioteca Virtual em Salde.

Nome Mecanismo de acdo no Tipo de Presente Titulo e DOI do estudo
cientifico tratamento do DM estudo ou ndo na
da planta RENISUS
Allium - Aumento da secrecéo de Revisdo Sim Effects of Nigella sativa, Camellia
Sativum® insulina sistemati sinensis, and Allium sativum as Food
- Aumento da sensibilidade | ca/ Additives on Metabolic Disorders, a
ainsulina Roedores Literature Review
file://IC:/Users/teteu/Downloads/fphar-
12-762182.pdf
Aloe vera - Aumenta a secregéo de Estudo Sim Aloe vera and Streptozotocin-Induced
L. insulina; clinico Diabetes Mellitus.
- Melhora o processo de randomiz
cicatrizacdo de feridas; ado/ https://ww.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/arti
- Reduz significativamente a | Roedores cles/PMC8908758/
glicemia de jejum;
- Regulacéo das enzimas
metabolizadoras de
carboidratos.
Ambrosia - Melhorar complicagdes In vitro- Néo Um estudo da atividade
sp>! como o estresse oxidativo | Roedores antioxidante, inibicdo enzimatica e
causado pelo DM. toxicidade in vitro de plantas
tradicionais sudanesas selecionadas
com potencial antidiabético
https://omccomplementmedtherapies.b
iomedcentral.com/articles/10.1186/147
2-6882-14-149
Artemisia - Melhoraaacédo da insulina | Estudo Sim
absinthium in vitro e in vivo. clinico Artemisia dracunculus L. Ethanolic
52 randomiz Extract and an Isolated Component,
ado/ DMC2, Ameliorate Inflammatory
Roedores Signaling in Pancreatic -Cells via

Inhibition of p38 MAPK



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/arti
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doi: 10.3390/biom12050708

Baccharis Efeito protetor contra o Estudo Sim Baccharis trimera (Carqueja)
trimera® diabetes; clinico melhora o status metabélico e redox
Diminuicdo do dano randomiz em um modelo experimental de
oxidativo e alteracdo da ado/ diabetes tipo 1
expressdo do mRNA das Roedores
enzimas antioxidantes.
https://doi.org/10.1155/2018/6532637
Bauhinia Presenca de quenferitrina Revisdo Sim Bauhinia forficata Link (Leguminosae)
forficata™ (mecanismo de acéo sistemati no tratamento de diabetes
semelhante ao da insulina) | ca-
Animais http://bdta.aguia.usp.br/directbitstream
/6d5338e0-0235-4a94-h91f-
b5c524eb4e0a/2954381.pdf
Campoman Reducéo da sintese de Estudo Né&o Anti-diabetic effects of
esia glicogénio; clinico Campomanesia xanthocarpa (Berg)
xanthocarp Aumento da glicogenélise | randomiz leaf decoction
a Berg® e da gliconeogénese. ado/ https://doi.org/10.1590/S 1984-
Roedores 82502010000200002
Citrus sp.*® Regulam biomarcadores de | Revisdo Né&o
controle glicémico, perfis | sistemati Flavondides citricos como
lipidicos, fungdo renal, ca- fitoquimicos promissores para
enzimas hepaticas e humanos diabetes e complicacdes
enzimas antioxidantes e relacionadas: uma revisdo
modulam vias de sistemética de estudos in vitro e in
sinalizacdo relacionadas a Vvivo
captacdo de glicose e
sensibilidade a insulina. https://lwww.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/a
rticles/PMC7598193/v
Cynara Promove a secrecéo de Estudo Sim Therapeutic Effects of Milk Thistle
scolymus insulina, sensibilidade e clinico (Silybum marianum L.) and Artichoke
Linn.’ reducdo da glicose randomiz (Cynara scolymus L.) on Nonalcoholic
plasmética. ado/ Fatty Liver Disease in Type 2 Diabetic
Roedores Rats. doi: 10.1155/2022/2868904
Cnidoscolu Diminuicéo do estresse Estudo Néo
S oxidativo. clinico Atividade antihiperglicéica de folhas
chayamans randomiz extrato de Hyptis suaveolens L. Poit
ado/ em estreptozoocina induzida ratos



https://doi.org/10.1155/2018/6532637
http://bdta.aguia.usp.br/directbitstream
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/a
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/a
https://doi.org/10.1155%2F2022%2F2868904
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a® Roedores diabéticos https://doi.org/10.1016/S
1995-7645(11)60175-2
Echinodor - Inibir as enzimas Estudo Né&o Antioxidant and anti-glycation
us digestivas a-amilase e clinico capacities of some medicinal plants
grandifloru lipase. randomiz and their potential inhibitory against
s> ado/ digestive enzymes related to type 2
Humanos diabetes mellitus
https://doi.org/10.1016/j.jep.2017.12.0
32
Equisetum - Fontes de compostos Estudo Sim
arvense® fenélicos, flavonéides e clinico SIRT1 Activation by Equisetum
4cidos fendlicos; randomiz arvense L. (Horsetail) Modulates
- Aumentar a liberagdo de ado/ Insulin Sensitivity in Streptozotocin
insulina estimulada pela Roedores Induced Diabetic Rats
glicose
https://doi.org/10.3390/
molecules25112541
Hyptis - Captagdo de glicose pelo Estudo Néo
suaveolens tecido periférico. clinico Atividade antihiperglicéica de folhas
61 randomiz extrato de Hyptis suaveolens L. Poit
ado/ em estreptozoocina induzida ratos
Roedores diabéticos https://doi.org/10.1016/S
1995-7645(11)60175-2
Lantana - Inibicdo de a-glucosidase. | Estudo Né&o
camara clinico Potencial anti-diabético de acido
L.62 randomiz ursolic stearoyl glucoside: Um novo
ado/ éster girossinico triterénico de
Roedores Lantana camara
https://doi.org/10.1016/j.
fitote.2011.10.004
Phaseolus - Inibicdo a-amilase. Revisdo N&o
vulgaris® sistemati Common bean (Phaseolus vulgaris
ca L.) a-amylase inhibitors as safe
/Humano nutraceutical strategy against
s diabetes and obesity: An update

review

https://doi.org/10.1002/ptr.7480




24

Syzygium - liberacéo de insulina pelas Estudo Sim
cumini® células b pancreaticas. clinico Extrato da casca de Syzygium
randomiz cumini no controle da glicemia e
ado/ estresse oxidativo de ratos normais e
Roedores diabéticos https://doi.org/10.1590/S
0103- 84782003000600010
Stachytarp - Induzir a liberagdo de Estudo Né&o
heta insulina das células INS-1. | clinico Hypoglycaemic constituents of
cayennensi randomiz Stachytarpheta cayennensis leaf Doi:
s% ado/ 10.1055/5-2007- 967125
Roedores
Stevia - Efeitos regenerativos e Revisdo Néo
rebaudiana antiapoptose nas células p; | sistemati Protective and therapeutic effects of
66 - Aumenta a secrecéo de ca- natural products against diabetes
insulina estimulando as Roedores mellitus via regenerating pancreatic
células B. / B-cells and restoring their
humanos dysfunction https://doi.org/10.1002/p
tr.6885

Dessa forma, verifica-se que dentre as 83 plantas mencionadas, 66 apresentaram mecanismos de acéo
descritos na literatura, 48 tiveram seus mecanismos elucidados nos proprios artigos selecionados para a amostra
deste estudo e 18 buscou-se secundariamente por meio da BVS esses mecanismos. Ainda, um ndmero menor
(21) apresentou evidéncias cientificas dos seus efeitos hipoglicemiantes em experimentos realizados com seres
humanos. Faz-se necessario salientar que, dos 15 artigos avaliados na presente revisdo apenas 4 possuem nivel
de evidéncia 1, por tratarem de estudos clinicos randomizados ou revisGes sistematicas com delineamentos
conforme o recomendado para esses estudos. Os mesmos investigaram a acdo das seguintes plantas: Gymnema
sylvestre, Momordica charantia L., Curcuma longa, Trigonella foenum-graecum, Boswellia serrata e Ficus
racemosa e concluem que as mesmas possuem, de fato, efeitos positivos para 0 manejo do controle glicémico do
DM. Ainda & este respeito, 3 artigos apresentavam nivel de evidéncia 4 e consistiam em artigos descritivos
exploratdrios e a maioria dos artigos (8), foram considerados como “nio classificaveis” por tratarem de estudos

metodoldgicos, nos quais a classificacdo em niveis de evidéncia ndo se aplica.

4. Discussao

Sabe-se que, a utilizacdo de PM no tratamento de doencgas consiste em uma pratica de salde relatada em
diversos estudos desde a antiguidade (SILVA et al., 2021). Dentre as doencas comumente tratadas por meio do

uso de PM tem-se 0 DM e o presente estudo buscou identificar e sintetizar as evidéncias de estudos cientificos
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sobre a utilizacdo das plantas medicinais no tratamento de usuarios com DM. Dessa forma, nos artigos
analisados foi possivel observar um aumento significativo na utilizacdo das PM pelas pessoas com DM, e o
estudo de Castro et al. (2021) aponta para uma taxa de prevaléncia de 22,2%. Ainda no mesmo estudo, verificou-
se que as mulheres (59,6%) com mais de 60 anos sdo as que mais utilizam as PM para o tratamento do DM.
Sobre isso, outros estudos apontam para dados convergentes ao encontrado por Castro el al (2021), nos quais ha
o0 predominio de mulheres com idades acima de 60 anos, que utilizam das PM com o intuito de tratar o DM
(Rodrigues, 2020; Recalde et al., 2018). Sendo assim, torna-se evidente que o conhecimento sobre o uso de
plantas medicinais esta fortemente atrelado as mulheres, em especial as de mais idade, as quais desde a
antiguidade entendem sobre o uso de plantas medicinais para curar dores e enfermidades nas comunidades em
que habitam (Rodrigues, 2020).

A Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC) instituida em maio de
2006 em conjunto com o Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, instituido em 2008, prevé
uma Relagdo Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos de Interesse ao SUS (RENISUS), a qual tem por
objetivo garantir a populacéo brasileira 0 acesso seguro e o uso racional de plantas medicinal e fitoterdpico.
Dessa forma, 71 espécies de plantas selecionadas comp8em tal Relagdo e as mesmas demonstram potenciais para
o desenvolvimento de fitoterapicos que possam subsidiar a elaboracdo da RENAFITO (Rela¢do nacional de
plantas medicinais e fitoterapico), a qual contribuird para uma prescricdo respaldada em estudos cientificos de
fitoterdpicos no &mbito do SUS (Ministério da Saide, 2009).

Sendo assim, na presente revisdo, identificou-se que, 13 das 83 plantas mencionadas nos estudos estdo
na lista da RENISUS (3 24 25 36 48 49; 50; 520 53 54 57; 60 64) Dyageas trés espécies 24 °% % estdo presentes na
RENISUS e possuem indicacGes terapéuticas para usuarios com DM descritas na literatura investigada. Contudo,
8 plantas mencionadas nos estudos dessa revisdo 8 25 53: 13: 60: 52 57: 36) g5 recomendadas pela RENISUS para o
tratamento de outras doengas e ndo do DM. Tais plantas, embora ndo incluidas na lista da RENISUS para o
tratamento do DM, possuem mecanismos de a¢Bes antidiabéticos evidenciados por meio de estudos cientificos.
Ressalta-se que, duas plantas que estdo presentes na RENISUS o Allium Sativum®® e a Aloe vera L.*°, foram

mencionadas na presente revisdo e possuem indicacdes para o tratamento de complicagdes do DM.

No que tange os potenciais de a¢do das PM, sabe-se que os mecanismos pelos quais as mesmas reduzem
a taxa de glicose do sangue podem ser atribuidos aos seguintes fatores: Melhora da resisténcia/sensibilidade a
insulina e aumento da captagdo de glicose; Inibigdo/ regulagdo da enzima a-glicosidase; Inibicdo da glicose-6-
fosfatase; Inibicdo de a-glucosidase e a-amilase; Aumento da liberagdo de insulina; Promocéo de protecdo as
células b pancreéaticas e Diminuicdo do estresse oxidativo (Ghorbani, 2013; Gul-e-rana et al., 2013; Recalde et
al., 2018; Cadena et al, 2019; Balbaa et al., 2021).

Sabe-se que a resisténcia a insulina leva ao aumento da secre¢do desse horménio como uma forma de
compensar o0 excesso de glicose e lipidios sanguineos, causando desgaste das células beta, e possivel mau
funcionamento (Oliveira et al., 2015; Balbaa et al., 2021; Carvalho et al.,2021). Nesse sentido, foi observado

que, 0s extratos de algumas plantas 7+ 10 11 23: 28: 30; 34; 36; 44; 45; 49; 56:

possibilitam uma diminuicéo da resisténcia a
insulina, por meio do aumento da sensibilidade das células a insulina e, consequentemente uma melhor captagdo

de glicose pelas mesmas.
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O papel que algumas enzimas desempenham no metabolismo da glicose é imprescindivel para o alcance
de um bom controle glicémico. Dessa forma, verifica-se, que ha descrito plantas com potencial de acdo na
inibi¢o/ regulagdo da enzima a-glicosidase, 2 3 # 1 14 20: 2L 22; 28 24 30: 35 36: 3%, 44: 46 T4 enzima, quando inibida ou
regulada, resulta em melhora do controle glicémico promovendo a diminuigdo da absorcdo da glicose pelo
organismo e, portanto, da hiperglicemia pés-prandial e, com isso, uma reducdo a longo prazo da hemoglobina
glicada (Goodman e Gilman, 2010). Outras plantas ainda sdo citadas por possuirem uma acdo conjunta de

inibicdo da a-glicosidase e da a-amilase ¥ # 4 20 30: 59 63

, 0 que resulta na potencializacdo dos efeitos
hipoglicemiantes das mesmas. As propriedades de tais plantas estdo intrinsicamente relacionadas aos seus
mecanismos antioxidantes, assim como a presenca de substancias bioativas da classe dos flavondides, alcaldides,
fenois e taninos (Farzaei et al., 2017; Kamboj et al. 2019; Vargas et al., 2020; Governa et al., 2021). Ainda a este
respeito, sabe-se que a inibicdo da glicose-6-fosfatase resulta na inibicdo da producdo de glicose hepética e
aumenta a tolerancia a glicose (Ballavenuto et al., 2020) e algumas PM com a¢des nesse sentido também foram
mencionadas nos estudos dessa amostra % 16 20: 3% 34:37: 38

Observou-se também a atuacdo de algumas plantas na promocdo de protecdo as células beta-
pancreéticas & 7 1% 18 201 42 €61 45 48 T3] mecanismo de acdo tem sua importancia destacada, principalmente nos
casos em que o aumento da glicose sanguinea decorre de uma diminuicdo da producgdo de insulina resultante da
destruicdo das células beta-prancreéticas (Kamboj et al., 2019; Brito et al, 2022; Oliveira et al., 2021). Dessa
maneira, identifica-se que inimeros sdo os potenciais de acdo das PM no manejo do DM, sendo que uma mesma

planta pode possuir mais de um mecanismo, atuando de maneira a potencializar os efeitos hipoglicemiantes.

Nesse interim, Feijo et al. (2012) entrevistou em seu estudo 18 idosos que citaram 20 plantas
medicinais utilizadas como terapia complementar no tratamento do DM e, dentre elas, as mais citadas foram:
Sphagneticola trilobata, Bauhinia spp. e Syzygium cumini, as quais apresentam estudos referentes as suas
propriedades hipoglicemiantes como o de Peres et al. (2022). A infuséo das folhas foi 0 modo de preparo mais
predominante entre os participantes, dado similar ao encontrado em outro estudo Silva et al. (2015) que realizou
uma investigacdo etnobotanica na regido de Matinhos, no Litoral do Parand, acerca do conhecimento e da
percepcdo dos recursos vegetais, e percebeu que a parte vegetal mais utilizada na preparagdo das solucgdes é a

folha, com 57,64%, seguida de flores e da casca, com 9,4%.

No que se refere ao modo de preparo, observou-se que as folhas, cascas e raizes sdo largamente
utilizadas em forma de chas e outras preparagdes fitoterapicas para o tratamento de varias enfermidades,
incluindo o DM. As infusBes e decocgdes de ervas sdo as praticas mais comuns entre a populacdo pesquisada,
visto que favorece a extragdo dos compostos fenolicos das plantas, aos quais sdo atribuidas diversas propriedades
funcionais, com destaque para a atividade antioxidante (Magalhdes et al., 2021; Brito et al., 2022). Nesse
sentido, sabe-se que a manutencdo dos principios ativos das PM nos chas, por exemplo, se encontram
intimamente relacionadas ao método de preparo e armazenamento, e extrapolam apenas os fatores intrinsecos da
planta (Brito et al., 2022). Dessa forma, nos estudos da presente revisdo foi possivel observar que os chés, de
modo geral, foram empregados como principal meio de consumo dos extratos, por consistirem em alternativas
faceis, eficazes, de baixo custo e facil acesso para os usuarios em questdo (Cadena-Zamudio et al., 2018; Pivari
et al., 2019; Castro et al., 2022).
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Salienta-se que, para além dos efeitos hipoglicemiantes de algumas PM foi encontrado também na
presente revisdo alguns estudos de PM utilizadas para o tratamento de complica¢des relacionadas ao DM. Assim,
no estudo de Silva et al., (2015) buscou-se descobrir plantas com propriedades pré-cicatrizantes e curativas para
serem utilizadas no tratamento de lesdes na pele decorrentes de xerose nos pés, o que contribui para o
desenvolvimento de fissuras e Ulceras em usuarios com DM. O estudo em questdo constatou que a Aloe vera
mostrou-se eficaz na cicatrizagdo de feridas. O mesmo resultado foi observado por Ramalho et al. (2018), o qual
destaca que o uso destas praticas de medicina natural no tratamento de feridas e cicatrizacdo das mesmas
apresentam efeitos satisfatérios e portanto, recomenda-se a utilizacdo orientada por um profissional com

competéncia para tanto.

Faz-se imperioso destacar que, para 17 PM citadas nos artigos selecionados na presente revisdo
(Boussingaultia Basselloides; Bertholletia excelsa; Campomanesia aurea Berg; Hydrangea macrophylla;
Myrrhinium atropurpureum; Polymnia sonchifolia; Quercus robur; Sphagneticola trilobata; Jungia floribunda;
Cissus verticillata; Gochnatia polymorpha; Agave Potatorum; Calea ternifolia Kunth; Pachira aquética;
Bursera simaruba (L.); Equisetum hyemale L.; Phytolacca), ndo se encontrou respaldo técnico-cientifico,
baseado em estudos de metanélise ou ensaios clinicos randomizados, para utilizagdo das mesmas, muito embora
as mesmas ja estejam sendo utilizadas empiricamente pela populagdo. Assim, é urgente a necessidade de estudos
gue busquem elucidar os mecanismos de a¢do das mesmas a fim de evitar o uso indiscriminado e irracional, o
qual pode culminar em reagdes toxicas aos organismos dos usuarios que delas fazem uso. Dessa forma, torna-se
evidente a importancia de estudos acerca do tema, os quais tenham por objetivo a elucida¢do dos potenciais de
acdo no intuito de promover uma utilizacdo adequada e segura, além de ampliar o conhecimento profissional e
da populacdo (Nahid Khalil et al., 2017; Qirou Wang et al., 2022).

Ademais, chama ateng@o o fato de oito artigos incluidos na presente revisdo serem “ndo classificaveis”
no que tange seus niveis de evidéncia (Cadena-Zamudio et al., 2019; Silva et al., 2015; Castro et al., 2014;
Governa et al., 2018; Farzaei et al., 2017; Balbaa et al., 2021; Kamnoj et al., 2019; Qirou Wang et al., 2022).
Com isso, reforca-se a necessidade da realizagdo de estudos clinicos randomizados conduzidos por instituicdes
comprometidas no sentido de produzir conhecimento com alto nivel de evidéncia para embasar uma pratica

assistencial em salde seguramente aplicada e testada do ponto de vista técnico-cientifico.

Por fim, a presente revisdo permitiu identificar a producéo cientifica da area da salde sobre a utilizagao
de plantas medicinais no tratamento de pessoas com DM, desvendar quais PM vem sendo utilizadas e dentre
essas quais possuem acdes hipoglicemiantes descritas na literatura cientifica, seja em humanos, seja em animais,
seja in-vitro. Diante desse apanhado, torna-se possivel a elaboragdo de planos de intervencdo junto aos usuarios
com DM, embasados por pesquisas cientificas no sentido de orientar a utilizagdo das PM de maneira segura e

eficaz.

5. Conclusédo

A sintese do conhecimento realizado por essa revisdao da literatura evidenciou o uso de plantas
medicinais, como tratamento complementar do DM, sendo possivel observar resultados positivos das mesmas na

reducdo do nivel glicémico, resgatando uma cultura milenar de préaticas caseiras aprendidas e compartilhadas
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com a intencionalidade de oferecer uma melhor qualidade de vida e um menor custo a populacédo. Identificou-se
gue dentre os indmeros mecanismos de acdo possiveis para o controle glicémico, as PM mencionadas atuavam
principalmente: na reduc¢do e/ou inibigdo de enzimas como: a-glicosidase, glicose-6-fosfatase ou ainda as a-
glucosidase e o-amilase conjuntamente; na diminuicdo da resisténcia a insulina; no aumento da liberacdo de

insulina; na promocao de protecdo as células b pancreéaticas e na diminuicdo do estresse oxidativo.

Dessa forma, a principal relevancia deste estudo esta em possibilitar um agrupamento de informagdes a
fim de servir como subsidio para o direcionamento da préatica assistencial segura em sadde. Salienta-se ainda
que, o uso indiscriminado de plantas, ainda com seus mecanismos de acdo ndo elucidados, pode resultar em

toxicidade e agravamento dos casos.

Nesse contexto, reforca a necessidade de uma abordagem profissional orientada e fundamentada no
cientifico junto a esses usudrios, contribuindo para promocdo da utilizagdo segura e racional das plantas
medicinais. Portanto, sugere-se que mais estudos sejam realizados com o intuito de produzir conhecimento e
informacdes Uteis aos profissionais de salde sobre o uso das plantas medicinais e seus potenciais de a¢éo, bem

como seus possiveis efeitos adversos.
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