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RESUMO

O Diabetes Mellitus (DM) € um dos maiores problemas de saude publica da
atualidade, caracterizado por um distirbio metabdlico complexo resultante da
resisténcia a acao da insulina e disfuncdo das células pancreaticas. O advento de
novos medicamentos com diferentes locais de acdo no tratamento do diabetes tem
proporcionado novas perspectivas de vida para os pacientes. Por outro lado, os custos
do tratamento estdo aumentando, com um pesado fardo sobre os rendimentos das
familias de pessoas com a doenca; desta forma levando a uma descontinuacédo do
medicamento resultante em agravo no quadro. A fitoterapia tem sido amplamente
utilizada para tratar o diabetes; diversas plantas medicinais utilizadas e conhecidas na
terapia popular garantem avan¢co no quadro clinico da doenca, entre elas esta a B.
forficata; que é amplamente utilizada em forma de cha pela populacdo. A literatura
descreve os efeitos antioxidante, hipoglicemiante e anti-inflamatorio devido aos
flavonoides em sua composicdo, portanto, podemos observar que extratos
padronizados da B. forficata podem ser um importante alvo terapéutico adicional para

o tratamento do Diabetes Mellitus tipo 1.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus; Bauhinia Forficata; Hipoglicemiantes; Fitoterapia.



ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is one of the biggest public health problems today,
characterized by a complex metabolic disorder resulting from resistance to insulin
action and dysfunction of pancreatic cells. The advent of new drugs with different action
sites in the treatment of diabetes has provided new life perspectives for patients. On
the other hand, treatment costs are rising, placing a heavy burden on the incomes of
families of people with the disease; thus leading to a discontinuation of the drug
resulting in an aggravation in the condition. Herbal medicine has been used extensively
to treat diabetes; several medicinal plants used and known in popular therapy ensure
advances in the clinical picture of the disease, including B. forficata; which is widely
used in tea form by the population. Literature describes the antioxidant, hypoglycemic
and anti-inflammatory effects due to flavonoids in its composition, therefore, we can
observe that standardized extracts of B. forficata can be an important additional

therapeutic target for the treatment of Diabetes Mellitus type Il

Keywords: Diabetes Mellitus; Bauhinia Forficata; Hypoglycemic agents; Phytotherapy.
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1 INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) E uma doenca caracterizada por obter hiperglicemia,
gue significa o aumento da taxa de glicose no sangue, e também pelo excesso de
acucar na urina. Os tipos do diabetes mais comuns sdo: Diabetes Mellitus tipo 1
(DM1), Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), e o Diabetes Mellitus Gestacional (DMG); onde
o DM1 é caracterizado por ser dependente de insulina, e o DM2 é apontado por ser
resistente a insulina; no entanto os dois tipos de diabetes mais comuns mostram falhas
na regulacao da taxa de acucar no sangue por atuacdo da insulina (FIGUEIREDO,
2009).

Atualmente, tem-se um numero grande de medicamentos utilizados para
determinar a atividade normoglicémica em diabéticos, como a insulina e o0s
hipoglicemiantes orais; onde os hipoglicemiantes tem a funcdo de diminuir os niveis
de glicose no sangue. No entanto, apesar dos efeitos positivos das intervencdes
medicamentosas, o alto custo e os efeitos colaterais de varias drogas despertaram o
interesse dos pesquisadores em compreender os efeitos das substancias naturais na
reducédo dos niveis de glicose no sangue (BRITO, PERIUS et al. 2020).

As civilizacdes antigas desde o inicio tentaram destacar o uso de plantas para
o tratamento e prevencédo de doencas. Com o tempo, o conhecimento popular sobre
0 uso de plantas medicinais evoluiu muito por meio de sua vinculagcdo com a pesquisa
cientifica e técnica voltada para a saude, permitindo o surgimento de terapias
alternativas, tanto pelo uso de fitoterapicos (através de chas), quanto de seus
ingredientes isolados para a elaboracdo de comprimidos (PONTES, NERES et al.
2017).

No contexto do diabetes, muitas espécies de plantas sdo frequentemente
utilizadas no Brasil e também em outros paises, incluindo a pata de vaca (Bauhinia
forficata). A espécie Bauhinia forficata, pertencente a familia Leguminosae B. forficata,
€ arbdérea e de médio porte, encontrada em todo o Brasil. Possui folhas com o
caracteristico formato de gancho, o que Ihe deu o nome popular de "pata-de-vaca".
Possui flores brancas e frutos em forma de vagem linear (PEPATO et al., 2004).

A infusdo de folhas frescas desta planta tem efeito hipoglicemiante (RAO et al.,
2010); sendo que a casca, as flores e 0 caule também sdo muito utilizados pela
populacdo (CUNHA et al., 2010). Além de seu uso em diabetes por seu efeito

hipoglicemiante, esta espécie tem outros usos populares em conexdo com as
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seguintes atividades: diurética, anti-inflamatéria, adstringente, tbnica, curativa,
antialérgica, expectorante, antioxidante, anticoagulante e antimicrobiana (SILVA,
CECHINEL, 2002; SOUZA et al., 2017).

Os primeiros relatos do efeito hipoglicemiante da Bauhinia forficata em
pacientes diabéticos surgiram em 1929 e 1931, onde foi demonstrado que esta
espécie vegetal continha compostos capazes de baixar a glicemia. Em relagdo ao
mecanismo de acdo dessa planta, algumas teorias sugerem que ela pode ser atribuida
ao seu potencial de inibir a enzima catalisadora de acucar, principalmente devido a
atividade dos componentes quimicos da quercetina e do camferol, que
consequentemente reduzem os niveis de glicose no sangue (SILVA, 2016; PONTES
et al., 2017).

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
Descrever os efeitos terapéuticos na utilizagdo da Bauhinia Forficata como alternativa

no tratamento em pacientes com diabetes mellitus tipo Il.

2.2 Objetivos Especificos

. Apresentar a resposta do diabetes mellitus em relacdo ao uso de fitoterapicos;
. Demonstrar a composi¢cdo quimica da Bauhinia forficata, enfatizando seus
metabdlitos secundarios;

. Destacar o papel do farmacéutico na atencéo farmacéutica.

3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Diabetes mellitus e sua fisiopatologia

Diabetes mellitus € um importante e gradativo problema de saude para todos
0s paises, independentemente do seu grau de desenvolvimento. De acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), estima-se que glicemia elevada é o terceiro

fator, em gravidade, da razdo de mortalidade antecipada, excedida apenas por
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presséo arterial aumentada e uso de tabaco. O aumento da prevaléncia do diabetes
esta coligado a varios fatores, como rapida urbanizacao, transi¢cao nutricional, maior
frequéncia de estilo de vida sedentéario, transicdo epidemioldgica, crescimento e
envelhecimento populacional, maior frequéncia de excesso de peso, e também, a
maior sobrevida dos individuos com diabetes (GOLBERT et al., 2019).

O Diabetes Mellitus é uma sindrome metabdlica decorrente da falta de insulina
e/ou da incapacidade da mesma de exercer adequadamente sua fungéo. A insulina,
€ um horménio produzido pelo pancreas, que controla os niveis de acucar no sangue.
A glicose é adquirida por meio dos alimentos que ingerimos diariamente, onde sdo a
principal fonte de energia do ser humano. Desta forma, o corpo precisa da insulina
para alcancar a metabolizacdo da glicose adquirida nesse processo. Quando o
individuo utiliza alimentos com uma quantidade de acucar elevada, ocorre o alto indice
glicémico no sangue (MINISTERIO DA SAUDE, 2020).

No periodo pos-prandial, ocorre um aumento da glicemia que estimula
secrecdo de insulina, resultando em aumento do transporte, biotransformacédo e
armazenamento nos musculos e tecido adiposo. Durante o jejum, a glicemia esta
elevada secretado pelo figado e usado pelo cérebro sem ser dependente de insulina.
Além disso, 0 armazenamento de glicose e a insulina, também inibe a secrecédo de
glucagon diminuindo a concentracdo de acidos graxos no soro, 0 que leva a
diminuicdo da producdo de glicose no figado (KANGRALKAR; PATIL;
BANDIVADEKAR, 2010).

A quantidade de insulina liberada para manter a homeostase normal da glicose
€ estabelecido por sua tolerancia do tecido. Este conceito é dado provavelmente por
meio de mecanismos neurais e humorais, mas 0s mediadores exatos ainda ndo séo
conhecidos. Quando a resisténcia a insulina se desenvolve em tecidos sensiveis a
esse horménio, ocorre um feedback as células B do pancreas que garante o aumento
da producado de insulina para manter tolerancia normal a glicose. Quando essas
células séo incapazes de aumentar a producédo de insulina, devido a resisténcia do
tecido a ela, o efeito € uma ocorréncia de hiperglicemia, que inicialmente se manifesta
como intolerancia a glicose (KAHN; COOPER; PRATO, 2014).

3.2 Classificagédo e diagnostico do diabetes mellitus
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Segundo Norwood (2000), o diabetes tipo 1 € uma doenca causada pela
destruicdo autoimune das células produtoras de insulina do pancreas (um hormonio
derivado do pancreas e cuja funcéo especifica é facilitar a absor¢céo de glicose pelo
corpo). Isso ocorre porque nosso sistema imunolégico os reconhece como estranhos,
0 que resulta em uma producéao reduzida desse hormoénio. Esta doenca ocorre quando
h& producdo insuficiente de insulina (ou quando a insulina produz quantidades
insuficientes).

O diabetes mellitus tipo 2 é causado pela diminuicdo da sensibilidade dos
tecidos alvo aos efeitos metabdlicos da insulina, sendo descrita como resisténcia a
insulina (GUYTON, 2002; OLIVEIRA, 2004). No DM2 as pessoas vitimas dessa
doenca tém a capacidade de produzir a insulina normalmente, o Unico problema dar-
se na absorcdo das células (musculares e adiposas), onde, as células ndo tem a
capacidade de reconhecer esse horménio levando consequentemente o aumento do
nivel de insulina no sangue, fendmeno denominado resisténcia a insulina (GAW et al.,
2001; FIGUEIREDO 2009).

Na maioria dos casos do diabetes mellitus tipo 1, surge na infancia ou no inicio
da adolescéncia, onde é considerado como uma enfermidade cronica normal entre
criancas e adultos jovens, e pode se desenvolver em indeterminada faixa etaria, com
mais frequéncia em pessoas com menos de 20 anos de idade (FERNANDES et al,
2005; WITT, 2011). Estima-se que o DM2 é o responsavel por cerca de 80 a 90% das
ocorréncias registrados sobre a doenca, sendo desenvolvida a partir dos 40 anos, de
forma gradual (OLIVEIRA, 2002).

No diabetes mellitus gestacional (DMG) ha a diminuicéo da tolerancia a glicose.
O comeco ou o reconhecimento apresentada pela primeira vez no decorrer da
gestacédo, podendo ou ndo continuar apés o parto. No periodo pos-gestacional ocorre
a diminuicdo da concentracdo plasmatica de hormdnios contra insulinicos, reduzindo
as necessidades maternas de glicemia e insulina, voltando a normalidade. Entretanto,
as gestantes que possuem este tipo de doenca apresentam um elevado risco de
desenvolverem DM2. (FERREIRA, 2011).

Nem sempre é facil classificar o tipo de diabetes de uma pessoa, porém existem
dois aspectos complementares para classificar o diabetes. A primeira alternativa € a
classificacdo clinica, que reflete os diferentes niveis de hiperglicemia. A segunda
alternativa € a classificacdo etioldgica, que reflete o fato de que um defeito ou

anomalia, que poderia causar a doenca, onde pode ser identificado em qualquer
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estagio do desenvolvimento do diabetes, independentemente dos niveis de glicose no
sangue. De acordo com 0s pacientes, a doencga pode ser classificada de acordo com
seu estagio clinico em todas as circunstancias, e a hiperglicemia pode mudar ao longo
do tempo dependendo da extensdo da mesma (SARAIVA, GOMES, CARVALHEIRO;
2010).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Diabetes (2017), o diagnostico deve
ser feito com o baseamento em exames laboratoriais.1) glicemia em jejum: onde deve
ser coletada em sangue periférico apds jejum caldrico de no minimo 8 horas; 2) teste
oral de tolerancia a glicose (TOTG): mede a glicemia ap0s sobrecarga, que pode ser
a Unica alteracéo detectavel no inicio do diabetes, cogitando a perda de primeira fase
da secrecao de insulina (deve ser realizado utilizando a ingestao de 75 g de glicose
dissolvida em agua, coleta-se uma amostra de sangue em jejum para determinacéo
da glicemia; coleta-se outra aliquota, entdo, ap0s 2 horas da sobrecarga oral); 3)
hemoglobina glicada (HbA1c): mostra os niveis glicémicos dos ultimos 3 a 4 meses,

com menos altera¢des diariamente e independe do estado de jejum.

3.3 Complicacdes do diabetes mellitus

O maximo tempo de exposicdo aos efeitos maléficos da hiperglicemia coloca
0os portadores de DM, tanto do tipo 1 quanto do tipo 2, sob o alto risco de
desenvolvimento de complica¢cdes, que podem ser classificadas em: neuropaticas,
macro vasculares e microvasculares. O perfil glicémico modificado do portador da
doenca é certamente o maior responsavel pela relacdo a duracéo do diabetes e as
complica¢cBes cronicas que o mesmo causa. As complicacbes do diabetes passou
para um grande avanco, aumentando a sobrevida dos diabéticos através da insulina
(LYRA, CAVALCANTI, 2006).

As complicacdes macro vasculares (quando o dano ocorre em artérias de maior
calibre) e microvasculares (quando o dano ocorre em vasos sanguineos de pequeno
calibre); sdo frequente encontradas em pacientes com o diabetes tipo 1, com uma
duracdo de 15 a 20 anos, onde 0s mesmos Sd0 incomuns em criangas com menos de
10 anos. Com isso, as doengas microvasculares como a retinopatia (que pode
desenvolver a amaurose) e a nefropatia (onde pode-se levar a insuficiéncia renal) sdo

extremamente influenciadas pelo controle da glicemia, com um aparecimento em



17

adolescentes com diabetes tipo 1 (MICULIS et. al, 2010). J& as complica¢cdes macro
vasculares, € pertencente a doenca cerebrovascular, onde acomete em acidentes
vasculares cerebrais (AVC); a doenca cardiovascular acelerada (que resulta no infarto
agudo do miocardio), e a doenca vascular periférica (FORBES; COOPER, 2013).

3.4 Tratamentos do diabetes mellitus

O tratamento do diabetes mellitus é compreendido em medicamentoso e nao
medicamentoso; por tanto, é de suma importancia que ambos possam levar ao
controle dos niveis glicémicos. O tratamento medicamentoso inclui agentes
antidiabéticos orais/ insulinoterapia; ja 0 ndo medicamentoso inclui acbes adequadas
no estilo de vida, como: exercicios fisicos e alimentacdo saudavel; podendo ter apoio
alternativo no uso de plantas medicinais. (NEGRI, 2005; TUROLLA & NASCIMENTO
et al., 2006; TEOJAN — RODRIGUES et al., 2012).

A insulinoterapia € a aplicacao intramuscular de insulina exégena diaria para
manutencdo dos niveis glicémicos. Pode ser prescrita tanto para pessoas com
diabetes mellitus tipo 1 ou tipo 2, que tenham resisténcia insulinica ou
comprometimento nas células beta. Também € utilizada em mulheres gravidas ou em
outras situacbes em que nao ha normalizacdo da glicemia ou intercorréncias, como:
cirurgias, infeccdes, entre outros (DURCO, 2009). Os antidiabéticos orais séo
medicamentos que tém por finalidade diminuir a glicemia plasmatica e manté-la em
niveis normais. Esta terapia € indicada para pessoas com DM tipo 2, quando a dieta
e a atividade fisica ndo forem capazes de obter o controle adequado da glicemia
(SOUZA; SILVESTRE, 2013).

Entre as plantas mais utilizadas na medicina popular para tratamento do
diabetes estdo as espécies pertencentes ao género Bauhinia e subfamilia fabaceae
(SILVA et al., 2012), popularmente conhecida no Brasil como pata de vaca; onde é
apresentado um maior efeito hipoglicemiante em relacao a outras plantas medicinais;
promovendo assim uma diminui¢do significativa da glicemia (PEPATO, et al; 2002).
Devido ao aspecto caracteristico de suas folhas, consiste em uma espécie nativa da
América do Sul, onde é encontrada pela Argentina, Paraguai, Uruguai, Bolivia e Brasil;
sendo no Brasil encontradas principalmente nas regides do Rio de Janeiro até o Rio
Grande do Sul (PIZZOLATTI et al ,2003; VAZ e TOZZI; LUZA e BONA,2009).
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O uso da planta nos habitos caseiros tem sido necessario como estratégia
terapéutica do Diabetes Mellitus tipo 2, possuindo uma vasta importancia para o
sistema unico de saude (SUS); sendo o seu consumo utilizado através de cha, com
uma proporcdo de 2 folhas da planta para meia xicara de cha de agua fervente,
abafando aproximadamente 10 minutos (XAVIER et al., 2018). Nao foi encontrada na
literatura nenhuma interacdo com outras substancias, apenas um efeito em relacao a
potencializacdo da planta aos medicamentos hipoglicemiante orais (PAIXAO, et al;
2016), portanto deve ser usado com cautela.

Por considerar a importancia da utilizacdo de plantas no cuidado a saude pela
populacdo, a Organizacdo Mundial de Saude regulamentou a portaria n® 971 em 2006,
gue aprovou a politica nacional de praticas integrativas e complementares (PNPIC)
no SUS, que indica varios tipos de terapias, dentre eles a fitoterapia (FRANCA et al.
2008). A fitoterapia é uma terapia que envolve o uso de plantas medicinais em suas
diversas formas farmacéuticas, sem o uso de substancias ativas isoladas, mesmo de
origem vegetal (MINISTERIO DA SAUDE, 2015); proporcionando com 0 uso a
normalizacdo das funcgdes fisiologicas do organismo, além de possibilitar interacao

maior da pessoa com o ambiente (FRANCA et al.; 2008).

3.5 O uso da Bauhinia Forficata por diabéticos

O uso de espécies vegetais no tratamento de doencas remota vem desde o0s
primordios da civilizacdo, a partir do momento em que o homem despertou a
consciéncia e iniciou uma longa jornada da manipulacdo, adaptacdo e modificacéo
dos recursos naturais em seu proprio beneficio. Essa pratica milenar (atividade
humana por exceléncia), transcendeu todas as barreiras no processo social, cultural
e evolutivo; chegando até os dias atuais. E admiravel que esse conjunto de
conhecimentos fitoterapicos tenha sobrevivido por milénios, sendo assim utilizada em
varias deficiéncias (TESKE M, et al; TRINTENE AM, 1997).

O Brasil tem sido abencoado com uma incrivel biodiversidade floristica
amplamente pesquisada pela farmacologia nacional e internacional (GUILLE C, et al;
PEREIRA C, 1998). Diversas empresas nacionais utilizam matérias primas vegetais
diretamente na preparagdo de seus medicamentos. No Brasil, 20% da populacéo &
responsavel pelo consumo de 63% dos medicamentos disponiveis, e 80% da

populacdo encontra nos produtos naturais, principalmente nas plantas medicinais, a
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Unica fonte de agentes terapéuticos. A flora médica brasileira tem levado cada vez
mais pessoas a produzirem extratos de partes das plantas, como folhas, para
tratamento de diabéticos (DI STASI LC, 1997).

Varios testes foram feitos em pessoas com diabetes, e seus resultados s6
comprovam a eficacia da B. Forficata. Seu uso é desde tempos mais remotos, povos
mais antigos, onde os indios ja faziam uso desta planta. Quando aqui chegaram os
europeus, foram encontradas diversas espécies medicinais sendo certamente
utilizadas pelos pajés, que eram transmitidos e aprimorados a cada geracao
(BEVILELA CAUA, 2010). Desta maneira, explorar esses recursos naturais é uma
estratégia de desenvolvimento valida para medicamentos inovadores, especialmente
considerando que os produtos naturais de plantas fornecem a base do
desenvolvimento da farmacoterapia moderna e de diversos farmacos, introduzidas na
terapia nos ultimos anos (NEUWMANN e CRAGG, 2013).

3.6 Fitoterapia e aspectos botanicos da Bauhinia Forficata

A palavra fitoterapia € derivada de uma combinacéo de duas palavras gregas:
phyton, que significa planta; e therapia, ou seja, tratamento com produtos derivados
de plantas com o uso terapéutico. E um campo da medicina alternativa que usa
plantas (parte delas), ou preparacdes feitas a partir das mesmas, para a prevencao
ou tratamento de doencas (ROSA et al.; 2012).

A fitoterapia foi o primeiro remédio do homem, e as plantas sdo a fonte de
medicamentos para as pessoas desde os tempos imemoriais. Nesse sentido, a terapia
através das plantas é a forma mais antiga, conhecida em cuidados de saude da
humanidade (RIZUI, 2013; BHUSAN, et al.; 2010). Atualmente, as equipes associadas
a grande industria farmacéutica € composta por botanicos, farmacognoses, e
farmacolologistas em muitas regides do mundo; principalmente em regides tropicais e
subtropicais, em um esforco sistematico, para coletar e estudar espécies utilizadas na
medicina popular. InUmeros estudos sao realizados em todo o mundo, cujos
resultados sdo publicados em revistas especializadas, e também promovem
encontros em nivel internacional sobre o assunto (CUNHA, 2003).

Dentre as inUmeras espécies de plantas de importancia medicinal, plantas do
género Bauhinia, que foi nomeada por Carl Linnaeus no ano de 1753 em uma

homenagem ao botéanico franco suico Gaspar Bauhin. Abrange mais de 300 espécies
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amplamente distribuidas em florestas tropicais e subtropicais, onde 64 destas podem
ser encontradas no Brasil. Essas espécies pertencem a familia Fabaceae e séo
comumente conhecidas por “pata-de-vaca” por conta do formato das suas folhas que
consistem em dois folhetos ligados na base (VAZ; TOZZI, 2005).

Suas folhas possuem uma grande semelhanca com outras folhas de outras
espécies do género Bauhinia, no entanto, a presenca de espinhos e a coloracéo das
flores brancas, sdo as suas principais caracteristicas morfolégicas, facilitando assim
sua diferenciacdo (SILVA; SANTOS, 2015). Assim, a B. forficata é considerada uma
planta heli6fila, ou seja, precisa de exposicao ao sol, sem preferéncia por condi¢cdes
de umidade do solo, além de possuir as caracteristicas Unicas da mata semi-decidua
de altitude, sempre com intermiténcia alta, mas, muito irregularmente distribuido e
descontinuo (VIANA et al., 2008).

Essa espécie se apresenta como uma planta arbustiva (Qque ndo necessita de
muito espago), caducifolia, grande ou arboérea, perene, atingindo até 8 metros de
altura. Seus ramos séo frageis, pendulares, peludos ou nus, com a presenca de
agulhas duplas na axila da folha. No entanto, suas folhas séo alternadas, ovais ou
lanceoladas, divididas acima do centro; consiste em dois folhetos que se conectam na
base, um pouco recuado, obtusa ou um pouco acentuada; ou pode ser que encontre
acuminadas na base, com formato arredondado, membranaceas com caracteristicas
de 9 nervos e medindo entre 8 a 9 centimetros de cumprimento (SILVA; SANTOS,
2015).

Mesmo abrangendo diversos estudos, esta espécie de planta possui
peculiaridades que ndo podem deixar de ser notadas e direcionada como sua
caracteristica fenotipica que varia de regido para regido; bem como as alteracdes que
estd sujeita a sazonalidade, diferenciacdo de espécies, e até mesmo fazendo na
maioria dos casos por alguns fabricantes de metabolitos secundarios de importancia,
enquanto outros ndo produzem, ou seja, a “pata-de-vaca” falsificada (ENGEL;
FERREIRA; CECHINEL; SILVA, 2008).

Uma das praticas conceituada sobre mecanismo de acdo associado a
reducédo dos niveis glicémicos no sangue, pode ser concedida através da inibicdo de
enzimas responsaveis por catalisar o processo digestivo de acgucares, e também
podem estar relacionados a quercetina e canferol (kaempferol), pois ambos possuem

um sistema propicio a interagdo com a-glicosidade (fracionamento da sacarose, 0
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amido e a maltose favorecendo a digestéo destes carboidratos aumentando a glicemia
pos-prandial) (FERRERES et al., 2012).

3.7 A composi¢cdo quimica da Bauhinia Forficata e seus metabdlicos

secundarios

Metabolitos secundarios (ou produtos naturais) possuem importante atividade
biolégica; muitas delas de grande valor comercial tanto na éarea farmacéutica,
alimentar, agrondmica e cosmética. Do ponto de vista farmacéutico, 0 maior interesse
€ no grande numero de substancias farmacoldgicas. Uma vez que a pesquisa
fotoquimica visa compreender os componentes quimicos das espécies vegetais ou
avaliar sua presenca, os produtos mais interessantes devem ser identificados e
extraidos (SIMOES, 2010).

Embora seja uma espécie bastante pesquisada, a bauhinia forficata possui
caracteristicas especificas que devem ser levadas em consideracéo, devido as suas
caracteristicas fenotopicas, que variam de regido para regido, bem como variacdes
sazonais que diferenciam as espécies, o0 que muitas vezes torna alguns produtos de
metabolitos secundarios importantes e outros ndo (ENCEL. 2008). Bauhinia Forficata
foi e estd sendo estudada quimicamente e farmacologicamente; com isso alguns
compostos foram isolados e identificados. Diferentes classes com metabdlitos de
interesse medicinal, foram relatados entre eles as Lactonas, Flavonoides,
Terpenoides, Esteroides, Triterpenos, Taninos e Quinonas. Com predominio em
praticamente todo o género, a presenca de Flavonoides (SIMOES et al, 2001).

Composicdo quimica da Bauhinia Forficata: Contém Trigonelina,
Saponinas, Taninos, Flavonoides, Terpenoides, Quercetina, Acido Clorogénico,
Kaempferol, Isoquercitina, Kaempferitrina, Naringina, Glicosideos, Esterdides
minerais e Proteinas (ALONSO,2004).

Os metabdlitos secundarios da Bauhinia forficata sdo compostos por
Alcaloides, que sdo compostos nitrogenados que na sua maioria estdo empregados
como medicamentos, venenos e porgdes “magicas” desde os primordios da
civilizagdo; Taninos, que sédo captadores de radicais livres, ocorre em funcdo da
interceptacdo do oxigénio ativo formando radical estavel, ajuda a prevenir varias

doencas degenerativas como cancer, esclerose e 0 proprio processo de
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envelhecimento; Flavonoides, sdo pigmentos naturais presentes nos vegetais que
desempenham um papel fundamental na protecédo contra agentes oxidantes, como
por exemplo, os raios ultravioletas, poluigdo ambiental e outros; Cumarinas, s&o
compostos amplamente distribuidos nos vegetais sendo encontradas em pequenas
guantidades nas cascas da B. Forficata, suas propriedades farmacoldgicas e
aplicacbes terapéuticas dependem de seus padrdes de substituicdo (SIMOES et al,
2001).

A Kaempferitrina também faz parte dos metabdlitos secundérios, mas ela € um
composto ativo mais abundante, e estudos mostram que a mesma estd presente
apenas nas folhas e ndo em todas as partes da planta. Ainda assim, existem outros
compostos ativos, tais como kaempferol e sitosterol (PEPATO et al,2002).
Kaempferitrina € o principal marcador quimico e farmacoldgico responsavel pela
atividade hipoglicemiante (CECHINEL — FILHO et al 1996; MENDES; MACHADO;
FALKENBERG,2006).

3.8 Formas farmacéuticas da Bauhinia Forficata

De modo habitual, a Bauhinia forficata esta disponivel para consumo como
droga vegetal rasurada para infusdo de chas ou tinturas medicinais e em capsulas
manipuladas para ser administrada por via oral, devida sua indicacéo terapéutica
primaria (SILVA & FILHO, 2002). Nao obstante, recentes estudos tém mostrado a
probabilidade da criacdo de novas formas farmacéuticas baseadas no extrato da B.
forficata, em comprimidos efervescentes, permitindo espaco para o desenvolvimento
de produtos em outras formas farmacéuticas, inclusive de aplicacdo topica
(BARBOSA et. Al. 2009; LYRA, 2013).

O extrato corresponde em um preparo de consisténcia liquida, sdlida ou
interposto resultante de origem vegetal ou animal, que pode ser alcancado por meio
de varios solventes e métodos de preparo (ISAAC et al.,2008). O método de secagem
por aspersdo é constituido por trés fases cruciais. Na primeira fase, o liquido se
dispersa como goticulas, criando uma grande gota superficial. Na segunda, eles
entram em contato com uma corrente de ar aquecido por meio da troca de calor. Na
terceira fase, ocorre a evaporacdo do solvente e a formagdo da particula solida
(OLIVEIRA; PETROVICK, 2010).
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3.9 IndicacOes terapéuticas, contraindicagcdo e efeitos colaterais da Bauhinia

forficata

Em virtude de seus compostos bioativos a B.forficata desempenha diferentes
indicacOes terapéuticas como antidiabética, antioxidante, antinflamatoria, antitumoral,
hipoglicemiante, anticoagulante, antimicrobiana; com funcionalidade terapéutica de
doencas como sindrome metabdlica, ansiedade, obesidade, cancer, diabetes,
osteoporose e Alzheimer (MARQUES et al.,2013).

A literatura cientifica sugere que a B.forficata, além dos efeitos sobre a glicose,
também pode ter outros efeitos, portanto, sua utilizacdo terapéutica em processos
inflamatorios e Ulceras gastricas, por meio de mecanismos antioxidantes, também sdo
amplamente divulgadas, onde os resultados obtidos em estudo demonstraram que 0
uso do extrato de B.forficata aumentou significativamente o nivel das enzimas
antioxidantes SOD (superoxido dismutase), GPx (glutationaperoxidase) e GR
(glutationaredutase), enquanto o indice de peroxidacao lipidica e nivel da enzima
MPO (mieloperoxidase), (ambos envolvidos no processo de ulceracdo gastrica) foram
reduzidos com a administracédo prévia do extrato. Tal atividade farmacoldgica, apos
analise fotoquimica, pode ser atribuida aos flavonoides tendo como destaque a
kaempferitrina (REY, B. G. D et al., 2018).

No ano de 2010, BALBINO e seus auxiliares fizeram uma reviséo literaria de
todos efeitos adversos relacionados a fitoterapicos citados ao Sistema Nacional de
Farmacovigilancia da ANVISA no periodo de 1999 e marco de 2009. Nesse caso, a
espécie B.forficata, foi citada por uso como agente antidiabético, com quatro registros
de efeitos adversos graves, incluindo problemas hepaticos, como cirrose e dores
renais causadas por uso de um medicamento contendo essa espécie e sendo
comercializa sem registro. Ha estudos também no Brasil em que o foi relatado o
incidente decorrente ao seu uso pela populacéo; a pesquisa foi realizada na cidade
de Diadema. Um paciente de 57 anos coletou as folhas da B.forficata e preparou uma
infusdo para o tratamento do diabetes mellitus, depois de tomar o cha ele teve uma
reacado alérgica onde foi hospitalizado, logo, caracterizou um grave efeito adverso da
linhagem (SOARES NETO et al., 2013).

4.0 O papel do farmacéutico na atenc¢éo farmacéutica
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A atencao farmacéutica é a provisédo centrada entre os farmacos e paciente, na
qgqual o farmacéutico assume a responsabilidade e se compromete com as
necessidades do paciente em relacdo aos medicamentos. Inclui principios éticos,
comportamentos, habilidades, comprometimento e responsabilidade compartilhada
na prevencdo de doencas, promo¢do e recuperacdo da saude, visando a
farmacoterapia racional e o alcance de resultados especificos mensuraveis voltados
para a melhoria da qualidade de vida (ANGONESI E SEVALHO, 2010).

A fitoterapia esta ressurgindo como opcdo medicamentosa bem aceita e
acessivel, com relevancia técnica e controlada, atendendo as necessidades locais de
centenas de municipios brasileiros (FONTENELE et al., 2013). De acordo com a
Organizacao Mundial de Saude (OMS), uma boa parte da populacéo de paises em
desenvolvimento, fazem o uso de plantas medicinais, ou misturas das mesmas para
o tratamento de diversas patologias (ROSA et al., 2011). E fundamental valorizar o
uso popular de agentes alternativos no tratamento terapéutico, mas ha a necessidade
de monitoramento por um farmacéutico para resolver e prever possiveis intoxicacdes
e interacdes que podem ocorrer (CAMPOS et al.; 2016).

O farmacéutico bem qualificado e com um conhecimento técnico-cientifico
tradicional e popular em medicamentos fitoterapicos, é de uma grande importancia na
pratica da farmacovigilancia para promover, informar, prevenir, reparar a toxicidade, e
as interacbes medicamentosas de fitoterapicos quando sao administrados
indevidamente pelos usuarios (METZKER, 2017).

Neste sentido, de acordo com a resolucdo do Conselho Federal de Farmacia
(CFF) n° 477/2008, entre as muitas funcdes e atribuicdes do profissional farmacéutico
estd o de promover o uso racional dessas plantas medicinais e fitoterapicas, a partir
de acbes voltadas a divulgacdo, comunicacéo e orientacdo aos usuarios. (RIBEIRO,
2013, p.4).

Atualmente, 12 medicamentos fitoterapicos estdo disponiveis pelo SUS na
RENAME (Lista Nacional de Medicamentos Essenciais) (FEITOSA et al; 2016).
Mesmo com todas essas atividades promovidas nos ultimos anos, ainda falta
capacitacdo dos profissionais de saude no atendimento e acompanhamento dos
pacientes usuarios de plantas medicinais; dentre eles os diabéticos, sendo que a
oferta dessa terapia no SUS néao esta disponivel para todos os usuarios (BORGES,
CERQUEIRA E SALES 2018).
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5 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Essa pesquisa foi desenvolvida em base integrativa, realizada compilacdo da

literatura cientifica, com busca de artigos completos de interesse para o
desenvolvimento do tema, tendo como foco todos os aspectos do diabetes mellitus
(incluindo: epidemiologia, fisiologia e linhas de tratamento disponiveis no cenario
atual). E sobre B. forficata, incluindo caracteristicas botanicas gerais, mecanismo de
acdo e possiveis efeitos adversos.

Por tanto, este trabalho é composto por artigos publicados de 2001 a 2021. A
pesquisa descritiva foi dada em artigos cientificos nas principais bases de dados:
Google Académico, Sites como: Ministério da Saude, Revistas e outros. Utilizando as
seguintes palavras e expressdes chaves como: Diabetes Mellitus, B. Forficata,
Hipoglicemiante, Fitoterapia. O estudo foi conduzido no segundo semestre de 2021;
como critério de inclusao foram utilizados artigos com abordagens sobre a importancia
do uso dos fitoterapicos (Bauhinia forficata), como alternativa no tratamento do

diabetes mellitus. Posteriormente os dados foram organizados e classificados de

acordo com os temas dos subitens que compuseram o trabalho.

6 RESULTADOS E DISCUSSAO

Origem Titulo do Objetivos Metodologia | Resultados
trabalho
PEPATO et Estado da Observar a Reviséo de Foi observado
al., 2002 e arte d_e_ experiéncia varios estudos, | resultados de uma
2004. Bauhinia inicial através de | através de uma | diminuicdo
Eggg:éi;‘gk uma administragcéo significativa da
Como comprovacao do | oral um decoto | glicemia e também
alternativa efeito de planta em da glicosuria (que
terapéutica hipoglicemiante, | ratos diabéticos, | significa a
parao especialmente imitando seu presenca de
tratamento | em modelos uso na medicina | glicose na urina).
dc_w animais com popular; onde Demonstrando
Diabetes diabetes 0s ratos também, onde os
mellitus. ) 'a . '
induzido. receberam o marcadores de
chéa porum toxicidade
més. permaneceram
inalterados.
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SOUZA et al., | Bauhinia Investigar o A pesquisa deu- | Nesta pesquisa, a
2004 e 2017. | forficata Link | efeito se em ratos Kaempferitrina
(Leguminosa | ninoglicemiante | diabéticos, passou a exercer
fré?:mento ao flavonoide observando o 0 papel da
de Kaempferitrina composto que insulina. Além
Diabetes. (que é um dos reduziu a disso, os mesmos
compostos glicemia por comprovaram a
guimicos da mecanismo de atividade
B.forficata). acao antioxidante
semelhante & deste flavonoide;
insulina. ainda sim
contribuindo para
a acao
antidiabética da
mesma.
MORAES et Evaluation of | Avaliar a eficacia | A metodologia Os resultados
al., 2010. glycemic do efeito utilizada para obtidos sugerem a
profile glicémico, este estudo, foi | eficicia do uso
patients with | através do uso uma pesquisa clinico dessa
diabetes da Bauhinia gue continham | planta no
mellitus type | forficata em 26 usuarios dos | tratamento do
Il in health pacientes com servicos da diabetes mellitus
centers that | diabetes mellitus | unidade basica | do tipo 2. Os
use leaf tipo 2. de saude do Rio | dados comprovam
infusion of Grande do Sul; | que os
Bauhinia com uma participantes do
forficata duracédo de 75 grupo 1 (utilizou o
Link. dias. A glicemia | fitoterapico B.

de jejum foi
analisada
quinzenalmente
, pelo teste HGT
(teste da ponta
do dedo),
completando
seis coletas.

forficata), dessa
forma, obtiveram a
diminuicéo
significativa do seu
nivel glicémico
durante o
andamento do
estudo.

Como pode ser observado na tabela acima, de acordo com Pepato et al.; 2002

e 2004, muitos estudos demonstraram um efeito hipoglicemiante, especialmente em

modelos animais com diabetes induzido. Sua metodologia foi dada através de uma

administracao oral a longo prazo, de um decoto da planta Bauhinia forficata em

relacdo a ratos diabéticos, por um més, imitando seu uso na medicina popular,
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resultando em uma diminuicdo significativa da glicemia e também da glicosuria (que
significa a presenga de glicose na urina), onde os marcadores de toxicidade
permaneceram inalterados.

Em outras pesquisas, feitas por Souza et al. (2004), foram atribuidos um efeito
hipoglicemiante ao flavonoide Kaempferitrina, um dos composto quimicos da
B.forficata. Neste estudo, a mesma mostrou como a insulina, no consumo de glicose
em um processo de catabolismo retardado, inibiu a insulina e aumentou o efeito
relativo da mesma. Desta forma, a Kaempferitrina passou a exercer o papel da
insulina, resultando na diminuicdo da glicemia. Nesta pesquisa foi comprovado
também uma atividade antioxidante deste flavonoide, atuando contra estresse
oxidativo e a sua acao antidiabética. Em outro estudo feito pelo mesmo autor em 2017,
foi demonstrado novos resultados que complementou a utilizagdo da Kaempferitrina
em ratos, onde provocou-se estimulo na absorcao da glicose no musculo esquelético,
certificando também o efeito antidepressivo e resguardo de perda 6ssea e em animais
histerectomizadas.

De acordo com os estudos realizados por Moraes et al., 2010, foi observado a
eficacia do uso da Bauhinia forficata para a diminuicdo dos niveis de glicemia em
diabéticos com o tipo 2 da doenca, dessa forma, comprovando o efeito da mesma.
Essa pesquisa foi dada através de pacientes com o diabetes por 75 dias, utilizando o
ch& da B.forficata; desta forma, demonstrando resultados da diminuicdo dos niveis
glicémicos nos pacientes. O fitoterapico Bauhinia pode ser utilizado como forma
adicional de tratamento devido ao seu baixo custo, onde muitas pessoas podem obter
as folhas dessa planta através da colheita por ser nativa da regido, cujos beneficios
se incluem aos de uma terapia convencional.

O uso de algumas plantas consideradas curativas pode levar a exposi¢ao grave
de um individuo desde o manuseio até o consumo, onde algumas espécies sao
extremamente toxicas. Desse modo, assim como qualquer medicamento a utilizacédo
das plantas fitoterdpicas devem ser monitorado por um profissional qualificado, em
especial o farmacéutico que implementara o exercicio da assisténcia farmacéutica
(SILVA, ALMEIDA E ROCHA, 2010). Além de disponibilizar matéria-prima e fomentar
a cadeia produtiva, o Ministério da Saude e o Ministério da Educacéo incentivam a
formacédo de especialistas qualificados para o atendimento e implantacdo dessa
terapia no ambito do SUS (FEITOSA et al; 2016).
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Foi observado que o extrato de B. forficata usado no tratamento do diabetes
tem uma atividade anti-inflamatéria, onde é capaz de ajudar a reduzir a glicemia e
regular niveis de insulina. Portanto, o consumo do extrato de B. forficata pode trazer
beneficios e proteger os individuos afetados pela diabetes melhorando sua qualidade
de vida e saude. A reprodutibilidade, seguranca e efichAcia dos medicamentos
antidiabéticos ainda é bastante questionavel.

Conclui-se que o efeito hipoglicemiante da planta tem um potencial positivo na
estratégia terapéutica, sendo eficaz como um aliado a terapia convencional, podendo
ser aplicado na pratica clinica como um tratamento coadjuvante. Para apoiar a eficacia
nesse sentido, também é necessario que os profissionais de salude sejam capazes de
orientar corretamente seus usuarios.

Pesquisas futuras sao fundamentais para melhor entender o efeito
hipoglicemiante, mecanismo de a¢ao no sistema biolégico, e determinar a substancia
ativa da planta Bauhinia forficata; a fim de contribuir para retardar o avangco do
diabetes mellitus e de suas complicacbes agudas e cronicas. Deste modo,
percorrendo um longo caminho em investigacbes para compreender 0S seus
beneficios, riscos, e aplicacdo adequada; para melhor atender os pacientes.

O papel do farmacéutico é a parte principal na promocao do uso racional de
fitoterapicos, pois é o profissional que esta diretamente relacionado a qualidade
terapéutica, contribuindo para a reducédo do uso indiscriminado e efeitos adversos
desses medicamentos. O farmacéutico, € a parte essencial nas atividades de atencao
a saude e tem o papel de assegurar a aprovacdo na terapéutica, examinar se ha
possiveis efeitos adversos e interacbes medicamentosas, verificar a prescricao
medica e a dosagem correta, para que seja feito o uso desses medicamentos. Desta
maneira, o farmacéutico deve buscar conhecimentos e acrescentar com cursos, para

apanhar conhecimentos especificos para o uso correto de fitoterapicos.
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