PONTIFICIA UNIVERSIDADE CATOLICA DO RIO GRANDE DO SUL

FACULDADE DE BIOCIENCIAS

SONIA BEATRIS PEREIRA

A UTILIZACAO DE PLANTAS MEDICINAIS, DE USO POPULAR,
COMO COADJUVANTE NO CONTROLE DO DIABETES MELITO
TIPO Il POR PACIENTES CADASTRADOS NO PROGRAMA
HIPERDIA

Porto Alegre
2014



SONIA BEATRIS PEREIRA

A UTILIZACAO DE PLANTAS MEDICINAIS, DE USO POPULAR,
COMO COADJUVANTE NO CONTROLE DO DIABETES MELITO
TIPO Il POR PACIENTES CADASTRADOS NO PROGRAMA
HIPERDIA

Trabalho de conclusdo de curso de
graduacdo apresentado a Faculdade de
Biociéncias da Pontificia Universidade
Catdlica do Rio Grande do Sul, como
requisito para obtencdo do grau de
Bacharel em Ciéncias Bioldgicas.

Porto Alegre
2014



“Nao sabendo que era impossivel ele foi la e fez.”
Jean Cocteau



SONIA BEATRIS PEREIRA

A UTILIZACAO DE PLANTAS MEDICINAIS, DE USO POPULAR,
COMO COADJUVANTE NO CONTROLE DO DIABETES MELITO
TIPO Il POR PACIENTES CADASTRADOS NO PROGRAMA
HIPERDIA

Trabalho de conclusdo de curso de
graduacdo apresentado a Faculdade de
Biociéncias da Pontificia Universidade
Catélica do Rio Grande do Sul, como
requisito para obtencdo do grau de
Bacharel em Ciéncias Bioldgicas.

Aprovada em 03 de junho de 2014.

BANCA EXAMINADORA:

DRA. ANDREIA DA SILVA GUSTAVO

DRA. ROSANE SALVI

Porto Alegre
2014



RESUMO

O diabetes melito tipo 1l (DM2) caracteriza-se por ser uma doenca crbnico-
degenerativa que interfere na acdo ou secrecdo do hormdnio insulina provocando
alteracdes na homeostase do organismo. Comumente esta patologia se destaca em
pessoas que apresentam sobrepeso e sedentarismo. Muito antes do advento da
insulina injetavel, uma das opcdes para tratar os sintomas da DM2 eram as plantas
medicinais. Este habito popular permanece em uso nos dias atuais, tanto por
aspectos culturais quanto pelo fato de ser um recurso acessivel a todos,
principalmente nas populacdes de baixo nivel sécio econdmico. O objetivo deste
trabalho é identificar, junto aos pacientes cadastrados nas Unidades Basicas de
Saude do Extremo Sul da cidade de Porto Alegre, o uso de plantas medicinais como
pratica alternativa no tratamento da hiperglicemia, bem como o que conhecem sobre
as plantas utilizadas. E de suma importancia este esclarecimento, pois se sabe que
0 uso indiscriminado destas plantas podem trazer riscos a saude. A coleta de dados
para este estudo sera feita na forma de questionario semiestruturado aplicado aos
usuarios das Unidades Basicas de Saude, frequentadores dos encontros semanais
do Programa de cadastramento e acompanhamento de hipertensos e diabéticos, o
Hiperdia. Os dados obtidos pelo estudo poderdo subsidiar estratégias e condutas
acerca deste habito junto a equipe multidisciplinar, para uma melhor orientacéao

destes usuarios.

Palavras-chave: Etnobotanica, Hiperglicemia, Equipe multidisciplinar de saude.



ABSTRACT

The type |l diabetes mellitus (DM2) is a chronic degenerative disease that interferes
in the activity or secretion of the insulin hormone inducing alterations in homeostasis.
This pathology occurs most commonly in people who are obese and sedentary.
Before the advent of injectable insulin, one of the options to treat the symptoms of
DM2 were medicinal plants. This popular habit remains in use today, by cultural
aspects and by being a resource accessible to all, particularly in low socio-economic
status populations. The objective of this work is to identify, with the patients
registered in the Basic Health Units in the extreme south of Porto Alegre city, the use
of medicinal plants as a alternative in the treatment of hyperglycaemia, as well what
they know about the plants used. It is extremely important this clarification, since it is
known that the indiscriminate use of these plants can bring health risks. Data
collection for this study will be made in form of a semistructured questionnaire
applied to users of Basic Health Units, those that attend the weekly meetings of the
registration and monitoring Program of hypertension and diabetes, the Hiperdia. The
data obtained in the study will afford subsidize strategies and behaviors about this

habit in a multidisciplinary team, for a better orientation of these users.

Keywords: Ethnobotany, Hyperglycaemia, Multidisciplinary team of health.
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1 INTRODUCAO

1.1 DIABETES MELITO

Nos paises em desenvolvimento ha uma maior prevaléncia no surgimento de
doencas cronico-degenerativas devido ao aumento da expectativa de vida e esta, do
envelhecimento populacional. Tais enfermidades acarretam um gasto excessivo ao
sistema de salde que também traz consigo implicacdes na qualidade de vida.'
Dentre as doencgas do mundo moderno destaca-se o diabetes melito tipo 1l (DM2).

A DM2 caracteriza-se pela deficiéncia da insulina, ou seja, quando ocorre defeito
na acao ou secrecao deste horménio. A doenca pode ser desencadeada também
pelo evento conhecido como resisténcia insulinica, onde receptores da membrana
celular ndo conseguem reconhecer o sinal dado pela insulina e sua funcéo nao pode
ser exercida. As causas desta resisténcia podem ser genética ou fatores ambientais
como por exemplo habitos alimentares. A insulina é produzida no pancreas, nas
células betas da ilhota de Langerhans, cuja funcdo € transportar a glicose até as
células do corpo para que esta seja transformada em energia.>* A ocorréncia de
falhas neste mecanismo resulta no aumento de glicose no sangue, levando a uma
hiperglicemia e consequentemente afetando a homeostase do organismo.

N&o se faz necessario o uso de insulina como forma de tratamento, mas para
manter o controle metabdlico muitos precisam utiliza-la de forma exdgena, ja que
muitas vezes o pancreas se torna incapaz de produzir este horménio em quantidade
suficiente.®

A DM2 ocorre de forma insidiosa e se encontra entre 90% a 95% dos tipos
existentes de diabetes. Sua incidéncia maior estd em pessoas acima de 40 anos,
obesas e com vida sedentaria. Devido ao estilo de vida dos dias atuais e a maus
habitos alimentares, o diagndstico de diabetes estd cada vez mais precoce entre
individuos jovens.>® No ano de 2013 se conhecia a existéncia de 382 milhdes de
portadores da doenca e estima-se para o ano de 2035 que este niumero chegue em
592 milhdes de pessoas no mundo, acometidas pelo diabetes. 2

Apoés a diagnose do DM2 é iniciado o uso de hipoglicemiantes orais. Nao
havendo reducdo dos niveis glicémicos € indicado a utilizagdo de insulina

individualmente ou associada aos antidiabéticos orais.*
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1.2 PLANTAS MEDICINAIS

Embora a medicina tenha se especializado e desenvolvido inimeros métodos no
tratamento de doencas, muitos ainda preferem utilizar plantas in natura como um
recurso natural e acessivel para manter a satde.’

Antes do advento da insulina injetavel, horménio sintético usado para o
tratamento do diabetes as alternativas disponiveis eram, basicamente, o controle da
alimentacdo bem como as plantas medicinais utilizadas para auxiliar na terapia.®

O Brasil, com seus diferentes biomas, abriga em sua composicdo a maior
diversidade mundial da flora.” Dentre esta riqueza, destacamos as plantas
medicinais que h& muito tempo estdo inseridas no cotidiano das pessoas que
buscam, através delas, alivio para seus males.? Entende-se por plantas medicinais
aguelas que procuram amenizar ou curar moléstias, sendo tradicionalmente usadas
como medicamentos por uma determinada populacdo ou comunidade local, servindo
de base para a confeccdo de fitoterapicos e subsidios para outros farmacos.’
Algumas destas plantas sdo tradicionalmente utilizadas como hipoglicemiantes no
manejo da DM2 e ja tiverem seus compostos testados e comprovados in vivo sendo
as mais comuns: a) baccharis trimera (Less.) DC. (Carqueja); b) bauhinia forficata
Link (Pata-de-vaca); c) Phyllanthus niruri L. (Quebra-pedra) nativas do Rio Grande
do Sul 8° e d) Syzygium cumini (L.) Skeels (Jambol&o); e) Averrhoa carambola L.
(Carambola) estas plantas exéticas originaria da Asia, mas amplamente cultivadas
no Brasil.2 (Figura 1).

Para uma melhor eficacia no uso de plantas € necesséario atentar para a
identificacdo correta das mesmas. Existe na arborizacdo urbana vegetais que
possuem 0 mesmo nome popular das antidiabéticas mas seu consumo deve ser
evitado por ndo dispor de uma comprovacado experimental conclusiva até o
momento.? Tem-se como exemplo a) Bauhinia variegata L. (Pata-de-vaca)® e b)
Euphorbia prostrata Aiton (Quebra-pedra-rasteira).™* (Figura 2).

Outra questdo a ser observada acerca do uso de plantas medicinais é atentar
para a automedicacdo. As plantas quando usadas corretamente sdo medicamentos
e por este motivo podem causar interacdo medicamentosa quando associadas a
outros farmacos e por consequéncia causar um efeito indesejavel no tratamento de

qualquer patologia.®



11

Figura 1 - Plantas com efeito hipoglicemiante

Fonte: Fotos A e B — (Flora Digital)'®; C,D,E — (Tropicos.org)*

Figura 2 - Plantas sem comprovacéao de efeito hipoglicemiante

Fonte: Tropicos.org™

Tendo em vista este tipo de pratica, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) a
partir de 1978 procura incentivar e aconselhar pesquisas com plantas medicinais.
Identificou-se, mediante levantamentos etnobotanicos, que as populacdes de baixo
nivel sécio econémico sédo as que mais utilizam este tipo de tratamento alternativo,
muitas vezes pela dificuldade no acesso a assisténcia médica bem como
farmacolégica.™

Devido a crescente utilizacdo de plantas, como recurso terapéutico, a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) no ano de 2010 regulamentou, para uso

medicinal, a fabricacdo e o comércio de drogas vegetais, bem como sugere a forma
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adequada de uso destas plantas para atingir o objetivo proposto sem comprometer a
saude do usuério.’

A atencdo primaria em saude € imprescindivel no atendimento aos pacientes
diagnosticados com doencas cronico-degenerativas, como o DM2. Além da
orientagdo quanto o uso de medicamentos, pode auxiliar estes usuérios no
autocuidado como forma de promocdo a saude, evitando assim possiveis

internacdes hospitalares e complicacdes decorrentes da patologia.'**

1.3 UNIDADE BASICA DE SAUDE

A UBS se caracteriza por ser a porta de entrada do morador local a inclusédo no
atendimento do Sistema Unico de Saude (SUS). Esta distribuida conforme a
Geréncia Distrital dos bairros vigentes do Municipio.*® E o local de atenc&o primaria
e béasica e através da equipe de Atencao Basica (eAB) promove a acessibilidade da
populacdo & rede de saude publica.'® Sdo disponibilizados atendimentos gratuitos
como Clinica Geral, Odontologia, Pediatria, Ginecologia e Enfermagem. Dentre os
servicos oferecidos: consultas médicas; curativos; nebulizacdo; coleta de exames;
servicos odontolégicos e fornecimento de medicacéo.™ As UBS disponibilizam de
programas para orientar os moradores locais como: Nascer; Esperanca; Pré-natal,

Pra-nené e Hiperdia, bem como programas de planejamento familiar.*

1.4 PROGRAMA HIPERDIA

O Hiperdia é um programa de cadastramento e acompanhamento de Hipertensos
e Diabéticos, previamente registrados no SUS, comum a todas UBS.'” Esta
estratégia foi implantada no ano de 2002 pelo Ministério da Saude, com o objetivo
de prevencédo e controle das doencas crbnicas nao transmissiveis, junto a rede
publica.’® Através deste planejamento é possivel conhecer o perfil epidemioldgico
destas doencas, bem como orientar os gestores publicos e locais quanto a adogéo
de métodos de intervencdo, na promocdo a saude. O programa permite gerar

informacgdes para aquisicéo, dispensacao e distribuicdo de medicamentos a todos
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usuarios cadastrados, de forma permanente e ordenada.®

Tendo em vista a possibilidade de usuarios de saude estarem fazendo uso
erroneamente de vegetais e, por consequéncia, negligenciando a sua doenca tendo
por desconhecer efetivamente os beneficios e maleficios inerentes ao uso de
plantas medicinais no controle da DM2, é a justificativa da realizag&o deste estudo.

Embora existam linhas de pesquisa direcionadas para o melhor entendimento da
eficacia das plantas no controle da glicemia®, os estudos ainda sdo recentes. Faz-
se necessario a analise em ambito regional destas terapias alternativas evitando seu
uso indiscriminado e o risco para seus usudrios, jA que este conhecimento é

mantido, na maioria das vezes, por meio da tradigcao popular.

1.5 RESTINGA/ EXTREMO SUL DE PORTO ALEGRE

O Bairro Restinga esta situado ao sul da Cidade de Porto Alegre, Capital do Rio

Grande do Sul, préximo a Zona Rural.*

Este bairro abrange a Geréncia Distrital de
Saude do Extremo Sul da cidade, que compreende a UBS Restinga; UBS Belém

Novo; UBS Lami e UBS Maceddnia®?, correspondente a Macrozona 8.% (Figura 3)
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Figura 3 - Regibes de Gestdo e planejamento e Macrozonas com bairros
vigentes.

=
1-cidade Radiocéntrica; 2- Corredor de Desenvolvimento; 3-Cidade Xadrez; 4-Cidade da Transicao;5-

Cidade Jardim; 6-Eixo Lomba-Restinga; 7-Restinga; 8-Cidade Rururbana

Fonte: Prefeitura Municipal de Porto Alegre- Secretaria do Planejamento Municipal.*®
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2 OBJETIVOS

2.1 GERAL

Identificar as plantas medicinais utilizadas pelos usuarios diabéticos cadastrados
no Programa Hiperdia das Unidades Basicas de Saude correspondente a Geréncia
Distrital Restinga/Extremo Sul de Porto Alegre.

2.2 ESPECIFICOS

» Verificar o uso de plantas medicinais como coadjuvante no controle do DM2;

* Avaliar o conhecimento sobre a procedéncia das plantas que consomem,;

» Verificar como os usuarios relatam ao seu médico o uso de plantas medicinais
no auxilio ao tratamento do DM2;

* Gerar subsidios a equipe multidisciplinar de saude para uma melhor

abordagem aos usuéarios frequentadores do programa Hiperdia.



16

3 MATERIAIS E METODOS

3.1 LOCALIZACAO DA AREA DE ESTUDO

O estudo sera desenvolvido nas UBS que correspondem a Geréncia Distrital

Restinga/Extremo sul da cidade de Porto Alegre, Rio Grande do Sul.

3.2 COLETA E ANALISE DE DADOS

A coleta de dados sera obtida através de entrevistas com 0s usuarios que
frequentam as reunides semanais destinados a orientacdo sobre o diabetes e
hipertensdo arterial, o Hiperdia, em cada UBS. Nos encontros é realizada a
mensuracdo da glicemia e pressdo arterial, além de palestras ministradas pela
equipe multidisciplinar (Médico; Enfermeiro e Nutricionista) com a finalidade de
dirimir davidas dos usuarios e orientar quanto ao autocuidado.

Cada semana compreende um grupo diferente de pacientes devido a demanda
de inscritos no programa, sendo o dia predeterminado para a realizacdo também a
critério de cada UBS. Durante as palestras sera apresentada a pesquisa aos
participantes presentes convidando-os a participar do estudo.

Seré aplicado um questionario semiestruturado® e o parametro de escolha serdo
pacientes com idade adulta, de ambos os sexos e com o diagnostico de DM2. As
variaveis analisadas serdo: O sistema ao qual o usuario pertence, como por exemplo
Estratégia Saude da Familia (ESF) ou UBS. Naturalidade dos pacientes, pois se
sabe que o nome popular da planta recomendada varia de regido para regido®; nivel
de escolaridade; tempo de residéncia na regiao; tempo que tem DM2 e se faz uso de
medicamentos. Dados etnobotanicos, como: o uso de plantas medicinais;
conhecimento sobre o nome correto da planta; a procedéncia das plantas e o
preparo para consumo; a parte do vegetal normalmente utiliza e se comunica 0s
profissionais da saude que faz uso de plantas no auxilio a doenca. Para auxiliar
nesta segunda parte do questionario sera utilizado um guia com informagdes visuais

(foto) das plantas mais utilizadas no manejo da DM2.
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A pesquisa terd a duracdo de doze meses, sendo prevista a permanéncia em
cada UBS de dois meses, pois é necessario aplicar a entrevista individualmente e as
informacBes anotadas pelo pesquisador, o que demanda muito tempo devido as
explicacbes e entendimento dos usuarios.

O estudo sera, primeiramente, submetido ao Comité de Etica da Secretaria
Municipal de saude de Porto Alegre para andlise e apreciacao.

As entrevistas sO se realizardo apos a assinatura, pelos participantes do estudo,
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), concedido pelo Comité de
Etica da Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande do Sul.

Para a analise dos dados coletados: A primeira parte do questionario sera uma
analise estatistica descritiva. Ja para a segunda parte sera utilizado o modelo
sugerido por Phyllips & Gentry ?°, onde estes autores indicam o uso da etnobotanica
quantitativa devido a capacidade de avaliagdo da importancia das plantas para um
determinado grupo étnico, igualmente para comparar o uso e ou/ a relevancia dos
diferentes tipos vegetais por uma comunidade.

Para cada espécie sera determinado o Valor de Uso (UVs). Para calcular o Valor
de Uso de uma espécie para cada informante (UVi) serd aplicada a féormula
UVis=2Ui/n;s, onde Ujs corresponde ao nimero de usos informado por cada usuério
para a espécie e nis ao numero de entrevistas feita com cada usuario. Para este
estudo o valor de njs serd sempre 1 (um) para todas as espécies, pois o0 objetivo &
realizar somente uma entrevista por usuario. Desta forma o valor de UVjs sera ao de
Uis.

Para calcular o Valor de Uso de cada espécie (UV) serd utilizado a férmula
UVs=2UVis/n, onde UVjs equivale ao valor de uso de uma espécie para cada usuario
entrevistado e o n € o numero total de usuarios entrevistados.

Para o célculo do Valor de Uso da familia botanica (FUV) serd estimada as
meédias dos Valores de Uso das espécies pertencentes a uma familia e a formula
sera FUV=ZUVq/n;, onde n;é o nimero de espécies registrada para a familia.?®

Os dados serao trabalhados em uma planilha do Programa computacional Excel
e apoés a compilacdo dos mesmos sera possivel inferir a importancia de cada
espécie bem como a familia de plantas medicinais mais utilizadas pela comunidade

local.
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4 RESULTADOS ESPERADOS E PERSPECTIVAS

Com o presente estudo espera-se apontar quais plantas medicinais sdo mais
utilizadas pelos usuarios cadastrados no Programa Hiperdia.

A partir deste levantamento, a equipe multidisciplinar que acompanha os
pacientes do programa certifica-se desta pratica e pode montar estratégias na
abordagem e orientacdo para estes usuarios quanto ao uso das plantas no controle
do DM2.

Algumas questdes podem nortear novos estudos a partir dos resultados obtidos:

+ Dispbe-se de uma diversidade imensuravel de plantas medicinais, € possivel
usa-la como adjuvantes a tratamentos de saude?

+ Como orientar sobre este habito sem induzir as pessoas a fazer uso deste
recurso sem o acompanhamento por profissionais da saude?

*+ Se 0s pacientes fazem uso concomitantemente com os hipoglicemiantes
orais, como orienta-los sobre os beneficios e maleficios das plantas?

Considerando os questionamentos colocados percebemos que todo e qualquer
conhecimento sobre 0 uso de praticas alternativas com as plantas medicinais torna-
se subsidio para evitar acidentes. O mau uso da flora disponivel para DM2, bem
como possiveis interagcdes com outros medicamentos, podem agravar ainda mais o

estado clinico dos pacientes.
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APENDICE A - Cronograma

Revisdo Bibliografica

Més \
(1]12]314/5/6]/7/8]/90] 10 | 11 | 12|
|

Entrevistas

UBS Restinga

UBS Belém Novo

UBS Lami

UBS Macedobnia

Compilacéo dos Dados

Andlise Estatistica dos
Dados

Elaboracéo de Artigo
Cientifico
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Discriminacéo Especificacdo Quant. | Valor Unico Valor total
Notebook LENOVO
AMD C60, 2G,
IDEAPAD, G 48, 1 R$ 998,00 R$ 998,00
14", HD, Windows
8
Impressora Jato HP
8100,DWN,
OFFICEJET, PRO 1 R$ 399,00 R$ 399,00
CM752-HP
R$ 300,00 R$ 300,00
Cartucho HP 950
XL CN 045 AL 1
Preto R$ 99,90 R$ 99,90
Cartucho HP 951
XL CN 047 AL 1
Colorido R$ 74,90 R$ 74,90
Caneta BIC
CRISTAL azul 1 R$ 31,90 R$ 31,90
caixa ¢/50 unid.
Papel Sulfite A4 75
gm CHAMEX, 1 R$ 18,00 R$ 18,00
reciclado, pct/500fl.
20
KA XR 1.6 tanquesx | R$2,80 R$ 2.520,00
45

|
|
| TOTAL |  R$444170
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FICHA DE AVALIACAO ETNOBOTANICA

1. ENTREVISTADO

Participante do Servigo: ESF..... ou UBS.....
Data de Nascimento:....... [oeiid........
Sexo: Feminino........ Masculino.......

Escolaridade:

E. Fundamental Incompleto...... E. Fundamental Completo......

E. Médio Incompleto...... E. Médio Completo......

E. Superior Incompleto...... E. Superior Completo......

Sem Escolaridade......

Tempo de Residéncia na Regido:

Menos de 1 ano..... de 1 a 5 anos...... mais de 5 anos......

Hé& guanto tempo tem diabetes mellitus tipo 11? Usa medicamentos? Qual(is)?
lano.....delabano..... mais de 5 anos......

2. PRATICA ALTERNATIVA

Faz uso de plantas medicinais? Sim..... N&o......
Conhece 0 nome da planta? Qual é? (guia visual com as plantas mais utilizadas no controle da
DM2)

OUTRAS INFORMACOES:
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APENDICE D - Termo de Compromisso Livre e Esclarecido

O(A) Sr.(a) esta sendo convidado(a) participar da pesquisa “A UTILIZACAO DE
PLANTAS MEDICINAIS, DE USO POPULAR, NO CONTROLE DO DIABETES
MELITO TIPO Il POR PACIENTES CADASTRADOS NO HIPERDIA. Esta pesquisa
estd sendo realizada pela pesquisadora da Faculdade de Biociéncias da Pontificia
Universidade Catodlica do Rio Grande do Sul.

O(A) Sr.(a) sera questionado(a) sobre A UTILIZACAO DE PLANTAS MEDICINAIS
NO CONTROLE DO DIABETES TIPO Il. Assim, esta pesquisa ndo determina risco
adicional ou dano a sua saude e sua participacdo € isenta de remuneragao ou 6nus.

Todos os resultados obtidos serdo confidenciais e ficardo sob tutela e total
responsabilidade do pesquisador deste projeto, podendo a qualguer momento ser
consultado e/ou eliminados da pesquisa caso o(a) Sr(a) desista da sua participagao
como voluntario(a). O(A) Sr.(a) tem a liberdade de abandonar a pesquisa em
qualquer fase desta, sem que isto leve a penalizacdo alguma ou qualquer prejuizo
posterior ao (a) Sr.(a) ou a sua familia.

O pesquisador envolvido no Projeto garante ao (4) Sr.(a) o direito a qualquer
pergunta e/ou esclarecimentos mais especificos dos questionamentos realizados.
Caso tiver novas perguntas sobre este estudo, o(a) Sr.(a) podera entrar em contato
com a pesquisadora responsavel Sénia B. Pereira, telefone: (51) 95680184.

Apbés ter recebido todas as informacBes relacionadas ao estudo eu,
, portador (a) do
RG/CPF n° certifico que o responsavel pela pesquisa,
respondeu a todas as minhas perguntas sobre o estudo do qual eu, voluntariamente
concordo em participar desta pesquisa.

Nome:

Assinatura do participante da pesquisa
Pesquisador (a) responsavel:
Assinatura do Pesquisador:




