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RESUMO

Fundamento: As dislipidemias se ddo por um aumento dos niveis de lipoproteinas noplasma e
predispdem ao risco de eventos tromboticos, 0 que evidencia a necessidadede se estabelecer o
tratamento precoce. As terapéuticas tradicionais apresentam limitacdes devido a auséncia de
respostas adequadas e ao abandono do tratamento por seus efeitos adversos. Objetivo: O presente
estudo buscou elencar tratamentos alternativos as dislipidemiaspor meio de fitoterapicos, que
possam auxiliar os métodos tradicionais ou substitui- los. Métodos: Realizou-se uma revisao
sistemética com busca nas bases de dados na Literatura Latino-Americana do Caribe em Ciéncias
da Saude (Lilacs), PubMed e ScienceDirect por meio dos descritores “phytotherapy” OR
“phytotherapeutic drugs” AND “dyslipidemias” OR “cholesterol” OR “atherosclerosis”.
Resultados: As bases de dados retornaram com 80 artigos, 9 foram excluidos por estarem
duplicados e apds aplicacdo dos critérios de exclusdo e inclusdo resultou emuma amostra de 13
artigos. Foram avaliados estudos com fitoterapicos como Extrato de semente de uva vermelha
(RGSE), Oleo Sacha Inchi, Cha verde, Suco de berinjela,Agrimonia eupatoria, Alcachofra e Alho,
que apresentaram efeitos distintos sobre os perfis lipidicos. Conclusdo: O uso de fitoterapicos no
tratamento das dislipidemias podem ser uma alternativa viavel, porém, requerem maiores estudos
com esta temética.

Palavras-chave: Fitoterapicos, Drogas fitoterapéuticas, Dislipidemias, Colesterol,
Atterosclerose.
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1 INTRODUCAO

As dislipidemias se dao devido ao incremento dos niveis de lipoproteinas no plasma, o que
ocorre devido a alteracGes fenotipicas e genéticas - monogénicas ou poligénicas. Esse transtorno
se subdivide em quatro subtipos, sendo eleshipercolesterolemia isolada, hipertrigliceridemia

isolada, hiperlipidemia mista e diminuigdo nos niveis de HDLL.2,
A ocorréncia das dislipidemias leva a maior disponibilidade das lipoproteinas no sangue,
favorecendo a sua deposicdo nos vasos, levando a ocorréncia de placas ateromatosas e por

conseguinte eventos tromboticos, quando essas placas se desprendem, ganham a circulagédo e

atingem sitios diversos, ocasionando desfechosisquémicos e morte dos tecidos3+4.

Tendo em vista as complicagdes possiveis relacionadas as dislipidemias, urgea necessidade
de limitar a evolugdo deste quadro, por meio do tratamento precoce que envolve medidas
farmacoldgicas e comportamentais. Considerando a terapéuticando farmacologica, esta inclui
melhorias nos habitos de vida, como aprimoramento daalimentacéo e pratica de atividades fisicas.
Quanto a terapéutica farmacoldgica, ganha-se destaque as estatinas e fibratos, principais farmacos
utilizados no tratamento das dislipidemias. Estes farmacos, comumente utilizados no tratamento
das dislipidemias costumam apresentar limitacbes em sua eficacia, mesmo quando empregados
em dosagens plenas. Ademais, é de ocorréncia comum o abandono do tratamento, pelos pacientes,
devido aos efeitos secundarios dos farmacos. Além disso, na populacdo brasileira esta ocorrendo
um processo de transi¢do nutricional, na qual os individuos tém deixado de serem desnutridos e

ativos para se tornarem sedentarios e obesos, reduzindo a participacdo das medidas nao

farmacoldgicas no tratamento das dislipidemias e confiando este apenas aos farmacosl3:4,
Considerando o exposto, € indispensavel elencar alternativas a terapéutica tradicional a fim
de aprimorar o arsenal terapéutico para as dislipidemias. Deste modo, esta revisao sistematica
buscou reconhecer quais sao os fitoterapicos, recomendadospela literatura médica, que podem ser
utilizados como terapia alternativa ou complementar aos fibratos e estatinas no tratamento das

dislipidemias.

2 METODOLOGIA
2.1 COLETA DE DADOS

O presente estudo tratou-se de uma revisdo bibliogréfica, realizada entreagosto e novembro
de 2022, sendo a busca realizada nas bases de dados na Literatura Latino-Americana do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs), PubMed e ScienceDirect. Foram incluidos na busca artigos publicados

na integra desde o ano de 2004 nos idiomas inglés, portugués e espanhol. Os descritores utilizados
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para a pesquisa foram “phytotherapy” OR “phytotherapeutic drugs” AND “dyslipidemias” OR
“cholesterol” OR ““atherosclerosis”.

Foram excluidos do estudo os artigos que abordem medicamentos ja indicados pela
atualizacdo da diretriz Brasileira de dislipidemias e prevencdo da aterosclerose de 2017, artigos
com estudos in vitro e em animais, artigos de revisdo (narrativa, integrativa e sistematica),
capitulos de livros, teses, dissertacdes, anais de congressos, relatorios técnicos e documentos

ministeriais.

2.2 ANALISE DOS DADOS OBTIDOS

Para analise dos dados, todo o material bibliogréfico coletado foi avaliado por dois
pesquisadores, de forma independente, selecionando os artigos encontrados com base na leitura
do titulo e resumo seguindo os critérios de inclusdo e exclusdo, organizando e compilando os
resultados em uma tabela de acordo a ordem de avaliagdo. Os artigos duplicados, ou seja, 0s artigos
encontrados em mais de uma base de dados, foram considerados apenas uma vez neste estudo.

Apo6s esta avaliacdo inicial, os artigos selecionados, foram lidos na integra, sendo
descartados 0s que ndo estavam de acordo com o tema ou que ndo se adequaram aos critérios
exigidos para a revisdo sistematica. Nesta mesma leitura integral dos artigos, eles foram avaliados

quanto a qualidade e o risco de viés, utilizando a ferramenta Quality in Prognosis Studies (QUIPS),

que classifica os artigoscomo com baixo, moderado ou alto risco de Viés®.

2.3 RESULTADOS DA PESQUISA

Ap0s a busca dos artigos nas diferentes bases de dados, realizado em agostode 2022, foram
encontrados um total de artigos 80 artigos, nas trés bases de dados pesquisadas por meio dos
descritores, seguindo a metodologia proposta. Ap6s a exclusdo de nove artigos duplicados,
restaram um total de 71 artigos, que foram avaliados pelo titulo e resumo. Apos a aplicagéo dos
critérios de inclusdo e exclusdo,58 artigos foram excluidos, restando 13 artigos, os quais foram
lidos na integra, estando todos de acordo ao tema proposto, bem como aos critérios estabelecidos,

conforme figura 1 e tabela 1.
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Figura 1 - Diagrama da identificacéo e selecéo dos estudos contidos nessa revisao sistematica.
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Fonte: Os autores (2022)
Tabela 1 - Informag@es dos treze artigos incluidos nessa revisao sistemética
Estudo | AUTOR/ANO Revista Titulo
O efeito do extrato de semente de uva
" ARGANI et S&o Paulo Medical Vermelha na atividade do soro
al.® (2016 Journal Paraoxonase em doentes com
(2016) Belineintiing
hiperlipidemia leve a moderada
MARQUES Uso de Praticas Integrati Compl t
7 , so de Préticas Integrativas e Complementares por
#2 Etal. Saude debate idosos: PesquisaNacional de Saude 2013.
(2020)
GARMEN i
8 Revista Pert_;anade Efeito do 6leo de inchi (plukenetia volabilis I) no
#3 DIA et al. medicina experimental e S . o . .
, S perfil lipidico em pacientes com hiperlipoproteinemia.
(2011) salide publica
A enfermagem diante da utilizacdo de plantas
44 SOUZA etal.® Revista Mineira de medicinais no tratamentocomplementar da
(2010) Enfermagem hipertensdo arterial
sistémica e das dislipidemias.
GARCIA- ol iderad . hivoalicemi
LAZO Revista Cubana dePlantas antas consideradas uteis comohipoglicemiantes,
#5 Medicinais antihipertensivas o hipolipemiantes por pacientes
10 com doencas vasculares periféricas
etal.~” (2015)
. _ Estudo prospectivo, duplo cego ecruzado da
11
#6 BATISTA etal. Arqu'vgzgizsige'i;os de Camellia sinensis (cha
(2009) 9 verde) nas dislipidemias.
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47 PRACA etal 12| Arquivos Brasileiros de O suco de berinjela (Solanummelongena) nao
(2004) Cardiologia modifica os niveis séricos de lipides.
RAHMOU Jornal de diabetes Efeito do consumo de prqdutqs n_aturais
#8 13 E desordensmetablicas sobre alguns parzilmet_ros, _bloq_u|m|cosde uma
N etal.=~2020) populacio diabética tipo 2.
Eficacia de um remédio herbal persa e
ROUHANI eletroacupuntura em perfis metabdlicose parametros
#9 14 Jornal médico Galen antropométricos em mulheres com sindrome do
etal.~*(2019) ovariopolicistico: um estudo controlado
randomizado.
Eficacia e seguranca de um extrato misto de
. , Trigonella foenum-graecum Seed e Lespedeza
#10 PARK etal. 1> | Jornal Mundl?'l deSadde | .\ eata no tratamento da sindrome de deficiéncia de
(2018) Masculina testosterona: um ensaio clinico randomizado, duplo-
cego, controlado por placebo.
16 Relatérios Efeitos da suplementacédo de alho acurto prazo no
#11 DUDA etal. o metabolismo lipidico e estado antioxidante em
(2008) farmacologicos adultos hipertensos.
Consumo de cha de Agrimonia eupatoria em relacéo a
12 IVANOVA Arquivos de marcadores deinflamag#o, estado oxidativo e
etal.17(2013) Fisiologia e Bioguimica metabolismo lipidico em individuos
saudaveis.
O extrato de folha de alcachofra (Cynara scolymus)
18 reduz o colesterol plasmatico em adultos
#13 BUNDY etal. Fitoterdpico hipercolesterolémicos saudaveis: um estudo
(2008) randomizado, duplo-cego
controlado por placebo.

Fonte: Os autores (2022)

A qualidade e o risco de vies foram determinados utilizando ferramenta QUIPS,conforme

apresentado na tabela 2. Conforme a analise, nenhum artigo apresentou o risco de viés alto, ou

seja, nenhum artigo foi excluido por essa anéalise.

Tabela 2. Resultados da avaliacdo de risco de viés dos 13 artigos selecionados (ferramenta QUIPS).
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MARQUES etal.” (2020) + +- i +- +
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(2011)
souzAetal.? (2010) +- + ? +- + +- +-
GARCIA-LAZO et al.10 N . ) ‘. .\ .. .
(2015)
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BATISTAetal.1l (2009) + + + N N N "
PRACA et al.12 (2004) + + + + N
RAHMOUN et al.13 . .\ . . . . .
2020)

ROUHANI et al.14 (2019)
PARK etal.1® (2018)
DUDA et al.16 (2008)

IVANOVAet al.17 (2013)

BUNDY et al.18 (2008) + + + + +
(+) Alta Qualidade, (+/-) Aceitavel, (-) Baixa Qualidade, (?) Incerto
Fonte: Autores (2022).

+ |+ |+ |+
+ |+ |+ |+
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+ |+ |+ |+
+ |+ |+ |+

+ 4+ |+ |+ |+
+ 4+ |+ |+ |+

2.4 CARACTERISTICAS DOS ARTIGOS ESTUDADOS

Dentre os treze artigos que compdem a amostra deste estudo, todos foram publicados entre
0 periodo de marco de 2004 a novembro de 2020, tendo suas principais caracteristicas resumidas
na tabela 3.

Os artigos selecionados tém origem em nove diferentes paises, sendo dois artigos
originarios do Ira (os de nimero #1 e #9), trés do Brasil (#2, #4 e #6), um do Peru (#3), um de
Cuba (#5), um da Argélia (#8), um da Korea (#10), um da Pol6nia (#11), um da Bulgéria (#12) e
um da Inglaterra (#13).

Dentre os artigos avaliados o0s que apresentaram a aplicacao direta de fitoterapicos sobre
uma populacdo foram os de numero #1, #3, #6, #7, #9,#10, #11, #12 e #13. Estes avaliaram a
aplicacdo de fitoterapicos como Extrato de semente de uva vermelha (RGSE), Oleo Sacha Inchi,
Cha verde, Suco de berinjela, Agrimonia eupatoria, Alcachofra e Alho. Um destes estudos também
avaliou os efeitos da suplementacdo de um mix de plantas, estando dentre elas funcho, Urtiga,
Cenoura, Trevo vermelho e Clrcuma e outra pesquisa avaliou a mistura entre Trigonella foenum-
graecum e Lespedeza cuneata.

Estes estudos avaliaram os impactos das suplementac6es por meio da realizacao de exames
laboratoriais que continham, em sua maioria, exames como glicose, hemoglobina glicada,
creatinina, colesterol total, triglicérides, LDL, HDL, TGO e TGP. Também foi comum a realizacao
de avaliacdes antropomeétricas dos pacientes com medidas da circunferéncia da cintura e do quadril
assim como o IMC. Alguns estudos também avaliaram marcadores de inflamacdo como PCR,
TNF- alfa, IL-6.
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Tabela 3: Fitoterapicos estudados e os principais resultados relacionados:

Data da . . . L .
Estudo Publicacsio Pais | Fitoter4pico(s)estudado(s) Principais Resultados Populacao
| Moz |, | Emocesmene gewa [SETE SRRSO
2016 vermelha(RGSE) ¢
e aterosclerose
Os resultadosrevelaram baixa
o prevaléncia de uso de
#2 Novembro 16, Brasil Estudou apenas aincidéncia fitoterapicos entre os idosos, 23815
2020 da prética ) .
porém, maior entre as
mulheres.
) O ¢6leo de sacha inchi
Oleo Sacha InchiOrganico | apresentou efeitosbenéficos
Dezembro 07, - o e
#3 Peru (Plukenetia volubilislinneo sobre operfil lipidico de 24
2011 . .
oil) pacientes estudados com
dislipidemia.
Losna (Artemisiaabsinthium
L.) Carqueja, capoeirabranca,
carqueja-branca (Baccharis | Das 196 plantas mencionadas,
crispa Spreng.) Alcachofra | seisforam indicadas para o
Dezembro 01, . . ~
#4 Brasil (Cynarascolymus L.) tratamento da hipertensao 19
2010 ; o . .
Eucalipto-cidrdo (Eucalyptus arterial e seis para
globulus Labill) Pixirica dislipidemias
(Leandraaustralis (Cham.)
Cogn.) Velho-cidrdo
Alho (Allium sativumL.)
Noni (Morindacitrifolia L.) Seis espécies de plantas
Janeiro 16 Abacate (Perseaamericana |medicinaisforam mencionadas,
#5 ' Cuba | Mill.) Tanchagem (Planta-o | como sendo usadaspara o 245
2015 . 2 h AN
major L.) Salvia (Salvia tratamento dasdislipidemias
officinalis L.) Berinjela porvoluntarios do estudo.
(Solanummelongena L.)
O chéa verde(Camellia
sinensis),que reduziu
#6 Agosto 13, Brasil | Cha verde-Camellia sinensis S|gn|f|cat|vqme_nte, em oito 33
2009 semanas, osniveis de colesterol
total e LDL colesterol no
grupo de pacientesestudados.
Quando comparado a
Suco de berinjela(Solanum atorvastatina, os resultados séo
#7 Margo,2004 | Brasil . insatisfatorios para se 21
melongena) .
considerar como umtratamento
alternativo.
Tomilho, folhas de oliveira, O consumo das plantas
48 Janeiro,28 Argelia canela,horteld, alfazema, |medicinaisestudadas ndo afetou 100
2020 g Artemisia Branca,feno-grego,| o perfil lipidico dos pacientes
zimbrocomum estudados.
1. F. Vulgare: Nome
comum: Funcho, nome
persa:raziana, Ocorreu umadiminuicdo
2. U. Dioica; Nome significativa nocolesterol total,
comum: urtiga, nome persa;  nalipoproteina de baixa
Marco 12, Gazaneh; densidade, triglicerideos,
#9 Iran ' . 80
2019 3. D. Carota: Nome aspartato aminotransferase e
comum: cenoura,nome alanina aminotransferase
persa: havij; nos grupos eletroacupuntura e
4. Trifoliumpratense: Nome |fitoterapia + eletroac upuntura.
comum: trevo vermelho,
nome
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persa: Shabdarghermez;
5. Curcuma longa:
Nomecomum:Cdrcuma,
nomepersa: Zard chobah.
Extrato misto desementes .
. Melhora dos sintomas
Marco 22, de Trigonellafoenum- ; .
#10 Korea relacionados a sindrome de 88
2018 graecum e Lespedeza cuneata o
deficiéncia detestosterona.
(TFGL).
Marco 16, . .| Allii sativi bulbusmaceratio | Reducdo do estresse oxidativo
#11 Polénia . ; x 70
2008 oleosa). relacipnadoa hipertensao.
Poténcial emmelhorar
. . . marcadorespara o0 metabolismo
#12 Outubro18, Bulgaria Agrimonia eupatoria lipidico, estado oxidativo e 19
2013 L. (agrimony,Rosaceae). - N
in amacdo emadultos
saudaveis.
Reducdo do colesterol total
Setembro 3, Alcachofra (Cynarascolymus| plasmético em adultos com
#13 2008 Inglaterra L., Asteraceaefamilia). hipercolesterolemia leve a 131
moderada.

Fonte: Os autores (2022).

No estudo #1 a suplementacdo de 200mg/dia de Extrato de semente de uva vermelha
(RGSE) em pacientes dislipidémicos, promoveu aumento da ingesta de proteinas e carboidratos e
reduziu o colesterol total em um intervalo que variou entre14,8 a 19,7 mg/dl enquanto os pacientes
tratados com placebo apresentaram uma diminuicdo que variou entre 10,1 a 24,9 mg/dl. Em relagéo
aos triglicérides, estes foram reduzidos entre 19,4 e 42,4 mg/dl nos usuarios de RGSE enguanto
nos consumidores de placebo reduziu-se de 11,3 a 23,7 mg/dl. Os valores de LDL em pacientes

suplementados com RGSE diminuiram entre 13,1 e 20,6 mg/dl enquanto nos suplementados com

placebo os niveis aumentaram entre 13,1 e 42, 4 mg/dl6.

Em relagdo ao HDL, este foi incrementado entre 2,1 a 3,7 com o uso de RGSEe diminuiu
entre 5,3 a 35,7 mg/dl com o uso do placebo. Notou-se também o aumentodos niveis de
apolipoproteina-Al e Paraoxonase (PON), que conferem atividade antioxidante ao HDL

contribuindo para sua atividade antiaterogénica, além de aumentar enzimas antioxidantes e

prevenir a peroxidacao Iipl'dica6.

O estudo #3 objetivou conhecer o efeito, a dosagem efetiva, e os efeitos secundarios do
0leo de sacha inchi (Plukenetia Volubilis L.) no perfil lipidico de pacientes com
hipercolesterolemia. Dividiu-se os individuos em dois grupos, um sendo suplementado com 5 ml
e outro com 10 ml de azeite. No grupo suplementado com 5 ml de azeite observou-se a reducéo
de colesterol total (que reduziu entre 12,0a 17,4 mg/dl), LDL (que sofreu decréscimo entre 19,6 a
29,4 mg/dl), VLDL (diminuicdoentre 8,7 a 22,8 mg/dl), colesterol ndo HDL (dizimado entre 15,1
a 24,2 mg/dl), triglicérides ( reducdo de 11,0 a 23,3 mg/dl), Acidos graxos ndo esterificados

(decresceu entre 7,7 a 25,1 mg/dl) e aumento significativo do HDL (aumento entre 2,8e 30,0 mg/dl),
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sem alterar valores de glicose, insulina e indice HOMA. Ja nosindividuos suplementados com 10
ml de azeite também se observou reducdo dos niveis lipidicos (com excecdo da reducdo de

triglicérides e VLDL) e aumento do HDL,porém, também foi observado um aumento leve de

glicose, insulina e do indice HOMAS.

A pesquisa de numero #9 a verificou a utilizagdo de plantas da medicina tradicional Persa
associado a eletroacunpuntura a fim de alterar os indices metabdlicos e antropométricos de
mulheres entre 15 e 40 anos com sindrome do ovario policistico (SOP), com IMC maior ou igual
a 25. As plantas foram utilizadas pormeio de uma mistura com funcho (F. Vulgare), Urtiga (U.
dioica), Cenoura (D. Carota), Trevo vermelho (Trifolium pratense) e Circuma (Curcuma longa) e

a acupuntura foi realizada em associagdo, assim como o uso de 2 comprimidos de 500 mg de

metformina por dial4.

Apdbs 12 semanas de acompanhamento observou-se reducdo significativa nasvariaveis
IMC, gordura corporal, relacdo cintura quadril, insulina de jejum e indice HOMA em todos 0s
participantes. Pode-se concluir que a associacao dos fitoterapicos,eletroacupuntura e metformina
promoveu reducdo significativa do colesterol total (202,15 para 183,00 mg/dl), LDL (134,35 para
122,80 mg/dl), decréscimo de triglicérides (150,50 para 113,80 mg/dl). Os niveis de HDL
diminuiram cerca de 0,95 a3,36 mg/dl em todos os individuos acompanhados. Devido a estes

resultados este protocolo de tratamento foi sugerido pelos autores como uma alternativa ao arsenal

terapéutico da sopl4,

O décimo estudo desta presente revisdo (#10) visou avaliar o uso de 200 mg do extrato
misto de Trigonella foenum-graecum e Lespedeza cuneata (TFGL) no tratamento da sindrome de
deficiéncia de testosterona (SDT) porém, o impacto destescompostos sobre o perfil lipidico dos
participantes foi consideravel. Encontrou-se queos niveis lipidicos reduziram de modo global,
estando os valores de reducdo expostosa seguir: colesterol total (entre 9,66+13,70 mg/dL), LDL
(13,23£21,66 mg/dL) e triglicérides (65,07+£70,63), assim como aumentaram os valores de HDL
(5,0245,72 mg/dL). No grupo placebo observou-se, em contrapartida, aumento global do perfil
lipidicol®.

A pesquisa #11 desta revisdo suplementou pacientes hipertensos nos estagiosl e 2 com um
preparado de alho (270 mg de macerado de alho suspenso em 6leo decolza) apos as refeicdes, trés
vezes ao dia, por 30 dias, sendo que esta suplementacéo foi associada ao farmaco anti-hipertensivo
anteriormente utilizado pelo paciente. Encontrou-se reducdo, com significancia estatistica, dos
niveis de colesterol total (5,64 para 5,13 mmol/l) e LDL (3,55 para 3,05mmol/l). Observou-se

também reducdo dos niveis de peroxidacdo lipidica e aumento de vitamina E (12,8 para 15,8
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pmol/l). Os autores concluiram que a suplementacdo com alho parece reduzir o estresse oxidativo

relacionado a hipertensdo assim como diminui a oxidacdolipidica, reduzindo os riscos de formar

placas de ateromal®.

Asuplementacdo com 250 mg de extrato seco de cha verde (Camellia sinensis)em pacientes
hipercolesterolémicos, por 8 semanas, foi proposta no estudo dentimero #6 e levou a reducéo do
peso e do IMC em 1,7%, decréscimo do colesterol total de 3,9%, subtracdo do LDL em 4,5%,
diminuicao de 2,1% no HDL e aumento dostriglicérides em 7,5% assim como do Apolipoproteina-

B em 4,4%. Os autores ndo encontraram grande significancia nos resultados e acredita-se que tal

fato se deva a reduzida amostragemii.

Outro chautilizado neste estudo foi 0 de Agrimonia eupatoria, apresentado pelapesquisa #12
desta revisao na qual se avaliou o impacto deste consumo sobre os marcadores inflamatérios, status
oxidativo e metabolismo lipidico de individuos saudaveis. Observou-se um aumento do HDL (de
1,49 para 1,65 mmol/l) e do colesterol total (4,32 para 4,69 mmol/l), assim como dos niveis da
capacidadeantioxidante total. Ocorreu reducdo de IL-6, de TNF- o e dos niveis de leptina em 58%
dos pacientes. Os autores concluiram que a suplementacdo com Agrimonia possui capacidade de

melhorar o estado oxidativo e reduzir a inflamacao em adultos saudaveisl’.

O estudo #7 avaliou a eficacia do extrato de berinjela (Solanum melongena) associada ao
suco de laranja em relacdo a lovastatina sobre a reducdo do perfil lipidico de individuos
dislipidémicos. Porém os individuos suplementados com o sucode berinjela com laranja nédo
apresentaram alteracdo nos niveis de colesterol total, LDL, HDL e triglicérides ao longo do periodo
de acompanhamento. Destaca-se aindaque mesmo com valores proximos da significancia

estatistica, a tendéncia observadaneste grupo foi de aumento e ndo reducdo dos niveis de colesterol

total12.

A pesquisa #13 valeu-se de 320 mg do extrato aquoso da folha da alcachofra (Cynara
Scolymus) - ALE, que foi administrado diariamente por 12 semanas em adultos com
hipercolesterolemia nos estagios leve e moderado. Observou-se reducaodo colesterol total em cerca
de 4,2% no grupo suplementado com ALE enguanto houve um aumento de 1,9% nos valores do

time que recebeu placebo. Os demais parametros lipidicos ndo apresentaram significancia

estatistica a ponto de serem considerados.8.
Outro perfil de estudos encontrados fora aqueles que buscaram conhecer se aRouhani
buscaram conhecer quais as plantas relacionadas, por meio do conhecimento popular, a redugéo

dos lipides biolégicos. Nesta revisao, estes estudosabrangeram os de nimero #2, #4, #5 e #8.
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A pesquisa de numero #2 estimou a prevaléncia da realizacdo de praticas integrativas e
complementares (PIC) por idosos, sendo que dentre estas PICs incluiram-se atividades como
acupuntura, homeopatia, plantas medicinais e fitoterapia. Dentre as PICs utilizadas, citou-se as
plantas medicinais e a fitoterapia em62,6% das vezes, seguido de acupuntura (22,2%) e homeopatia
(11,2%), sendo que apenas 6,7% destas praticas foram realizadas via Sistema Unico de Satde. Em
todasas PICs as mulheres lideraram o uso, quando comparadas aos homens. Também fizeram

maior uso de PICs 0s pacientes que apresentam colesterol alto, artrite ou reumatismo, problemas

cronicos de coluna e depresséo7-

Os estudos #4 e #5 visaram avaliar o conhecimento dos participantes quanto ao uso de
fitoterapicos no tratamento de comorbidades. Sendo que no estudo de nimero #4 agricultores e
seus familiares elencaram 196 plantas que utilizavam no tratamento das doencgas, 6 dessas foram
relacionadas com a reducdo dos niveis de colesterol, sdo exemplos: Arthemisia absinthium (losna),

baccharis crispa (Carqueja),Cynarascolymus L. (alcachofra), Eucalyptus globulus labill (eucalipto

cidrdo), Leandraaustralis (pixirica)g.

J& o0 estudo #5 entrevistou pacientes com doencas vasculares periféricas, a fimde conhecer
quais plantas eram assimiladass como de propriedades hipoglicémicas, anti-hipertensivas ou
hipolipidémicas. Como resultado, mais de 80% dos participantesreferiram fazer uso de plantas
medicinais de forma ocasional e em relacdo a hipercolesterolemia foram citadas 215 plantas
dentre as quais estdo: allium sativum

L. (Alho), Morinda citrifolia L (noni), Persea Americana Mill (Abacate), Plantago major

L (banana da terra), Salvia officinalis L (Salvia de Castilla), Solanum melongena L (beringela)lo.

Por fim, a pesquisa #8 a fim de descobrir o impacto do uso de fitoterapicos nosparametros
bioguimicos dos pacientes diabéticos do tipo 2 dividiu os participantes entre individuos que
referiram utilizar fitoterpicos ou ndo, avaliando se esta pratica impactou no controle do
tratamento, por meio de parametros laboratoriais. Observou-se que homens que ndo utilizam
fitoterapicos apresentaram um pobre controleglicémico, com maiores indices de hemoglobina
glicada além de um maior niumero decomorbidades, quando comparados com individuos de mesma
faixa etaria que utilizam. J& na populacdo que que fez uso de plantas medicinais a glicemia foi
cerca de 16 mg/dl menor, mas também apresentaram um nivel elevado de triglicérides. As plantas
consumidas, de modo isolado ou em associagéo, pela populacéo estudada foram folhas de oliveira,
canela, horteld, alfazema, Artemisia Branca, feno-grego, zimbro comum. Os autores concluiram
que o0 uso de fitoterapicos ndo apresentou beneficios no tratamento da diabetes ou doencas

associadas, como as dislipidemias relataram ainda que algumas plantas utilizadas pela populacao
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podem apresentar dosagens toxicas, de modo que o uso indiscriminado néo deve ser encorajad013.

3 DISCUSSAO
As dislipidemias ocorrem quando os lipideos ou lipoproteinas entram emdesbalanco e se
acumulam no sangue, o que ¢ influenciado por disfuncdes genéticase por habitos de vida. Estes

transtornos vém acometendo os individuos em fases cadavez mais precoces da vida, incluindo a

infancial®. O tratamento destes transtornos abrange melhoria dos habitos de vida e o uso de
farmacos hipolipemiantes como as estatinas e os fibratos, que apresentam limitacdes a depender do

nivel de descontroledos lipideos ou pelo abandono de tratamento, devido aos efeitos adversos

destes farmacosl:3:4,

O Brasil é um pais de grande riqueza natural e, associado a isso, ha uma tendéncia
crescente na populacdo deste pais a inquirir quanto aos riscos advindos douso desenfreado de
medicamentos, assim como o impacto do efeito adverso dos alopaticos na salude. Ademais ha
guestionamentos quanto aos custos relacionados ao uso de polimedicacdo. Considerando estes
fatores e também as limitagBes do tratamento das dislipidemias, o uso de fitoterdpicos ganha

grande destaque e importancia, assim como requer maiores pesquisas para que se desenvolva e se

estabelegazo. Deste modo, estudos que evidenciem a potencialidade dos fitoterapicos e
fundamentem a sua utilizacdo, sdo de grande importdncia para a composicdo dos arsenais
terapéuticos das diversas comorbidades.

A utilizacdo das plantas na terapéutica das comorbidades € um exercicio de longa data,

tendo relatos desde os Neanderthais. A fitoterapia no Brasil também é umaprética tradicional e

apresenta forte componente cultural?1.22, Considerando este costume, Marques et al.” (2020)
estimaram a prevaléncia da realizacdo de préticas integrativas entre idosos, dentre as quais a
fitoterapia esteve inclusa, e corroborou a tendéncia evidenciada anteriormente, uma vez que as
plantas medicinais e a fitoterapia foram citadas em 62,6% das vezes como medida terapéutica.
Sendo importante destacar que as mulheres lideraram o uso de fitoterapicos, quando comparadas
aos homens.

A familiaridade do brasileiro com o uso de plantas no tratamento de comorbidades também

foi evidenciada no estudo de Souza et al.9 (2010) no qual agricultores e seus familiares residentes
da regido sul do Rio Grande do Sul — Brasil destacaram 196 plantas medicinais que utilizam no
tratamento e/ou controle de enfermidades, estando dentre as doengas elencadas, as dislipidemias.

Os individuospesquisados destacaram que 0 modo de preparo preferencial dos chas dessas plantas
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foi a infusdo, utilizando principalmente as folhas das plantas, seguida pela casca e flor9,

No ano de 2006, o Ministério da Saude do Brasil estabeleceu a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) onde destaca a fitoterapia comopratica milenar que tem
grande potencial para se adequar a realidade brasileira, umavez que o pais apresenta grande
variedade em sua flora, sendo a maior diversidade do mundo. Este documento federal indicou que

em 2004 o uso de fitoterapicos era uma pratica que ocorria em 22 das 27 unidades federativas do

pa|'321. Por ser a fitoterapia um exercicio bastante cultuado no Brasil é indispensavel que os
profissionais de saude saibam indica-la com maestria, porém, encontrou-se que estes se sentem

despreparados para orientar o uso de fitoterapicos, o que indica a necessidade de a¢des educativas

para este pl’Jinco7.
O conhecimento popular destaca como fitoterdpicos hipolipemiantes a Arthemisia
absinthium (losna), a Baccharis crispa (Carqueja), a Cynara scolymus L. (alcachofra), o

Eucalyptus globulus labill (eucalipto cidrdo) e a Leandra australis (pixirica)g. Estudos

demonstram que a carqueja preta pode ser utilizada com fim de reduzir o colesterol alto2:23. A
alcachofra também se relaciona a reducdo dos niveis de colesterol, visto que inibe a sintese
hepatica deste e impede a oxidacao de lipoproteinas de baixa densidade (LDL), destaca-se ainda

0 poder antioxidante (devido a concentracdo de vitamina E), reduzindo a oxidacdo de lipideos,

proteinas eDNAZ4. Em um estudo realizado no hospital Royal Berkshire, do Reino Unido, a

suplementacdo com 320 mg do extrato aquoso da folha da alcachofra promoveu reducdo do

colesterol total em cerca de 4,2% nos individuos suplementadosls.

Com o objetivo de reconhecer as plantas relacionadas ao tratamento das dislipidemias,
conforme conhecimento popular, Garcia-Lazo et al.10 (2015) destacou referéncias a Allium
sativum L. (Alho), Morinda citrifolia L (noni), Persea Americana Mill (Abacate), Plantago major
L (banana da terra), Salvia officinalis L (Salvia de Castilla), Solanum melongena L (berinjela) e
segundo a pesquisa, estudos pré clinicos corroboraram a eficacia destas plantas porém, em ensaios
clinicos néo se apresentaram dados conclusivos.

Em relacdo a estes compostos, estudos recentes citam que o alho reduz o riscocardiovascular
ao inibir a enzima ciclooxigenase (COX), responsavel pela liberacdo de tromboxano (TXAZ2), que
provoca agregacdo plaquetaria, vasoconstricdo e aumento da viscosidade sanguinea. O alho
também inibe a sintese hepatica de colesterol e LDL, reduzindo seus niveis em 5% e 6%,

respectivamente (quando héa colesterol total acima de 200 mg/dL)25.

Um preparado de alho também foi utilizado em uma suplementacdo (270 mg de macerado
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de alho suspenso em 6leo de colza, que continha 0,27 mg de derivados de alicina) realizada ap6s
as refeicbes, sendo prescrito para pacientes com hipertensdo primaria nos estagios 1 e 2 em
associacdo a farmacos anti-hipertensivos. Observou-se reducdo dos niveis de colesterol total,
triglicérides, LDL e aumento de HDL, sendo que as alteracBes foram estatisticamente
significativas para colesterol total e LDL. Encontrou-se também reducdo dos niveis de peroxidagéo
lipidica, assim como o aumento de vitaminas A, C, E e de carotenos, porém, a significancia
estatistica foi positiva apenas para a vitamina E. A suplementacdo com alho parece reduzir o
estresse oxidativo relacionado a hipertensdo assim como diminui a oxidagdo lipidica, reduzindo
os riscos de formar placas de ateromal6.

O uso do abacate como potencial hipolipemiante, também foi evidenciado por um estudo
com camundongos que destacou que a farinha liofilizada da semente do abacate é repleta de &cidos
graxos essenciais (como o 6mega-6 e 6mega-3), responsaveis por reduzir a inflamacéo celular
(inibindo citocinas como IL-6 e TNF-alfa) e a deposicdo de placas de ateroma26. O abacate
também possui elevadas concentracdes de vitamina E e tem a capacidade de inibir a absorcao
intestinal de colesterol, assim como reduzir a sintese deste no figado27.

Em relac&o ao noni, um estudo realizado na indonésia destaca que os flavonoides ricos
nessa fruta sdo os responsaveis por inibira HMG-CoA, assim como aumenta a atividade da lecitina
colesterol acetiltransferase (LCAT), o que aumenta os niveis de HDL. Este estudo destaca ainda
que a reducdo do colesterol aumenta a expressdo de receptores de LDL no figado e em tecidos
extra-hepaticos, reduzindo os niveis de colesterol total e LDL no plasma28.

Quanto a berinjela, Praca et al.12 (2004) pesquisaram 0 seu uso associado ao suco de
laranja comparando a eficacia desta associacdo ao potencial hipolipemiante da lovastatina. Os
individuos em uso do suco de berinjela ndo apresentaram alteracdo nos niveis de colesterol total
ou LDL e que a tendéncia observada neste grupo foi de aumento e ndo reducdo dos niveis de

colesterol total. Deste modo, considerando os estudos disponiveis ainda ndo ha robustez cientifica

capaz de indicar a berinjela comotratamento das dislipidemia327.

Uma planta de uso bastante comum no Brasil € o cha verde, este foi trazido para o pais ha
100 anos por imigrantes chineses e se popularizou no pais quando seu consumo foi relacionado a
perda de peso, porém, possui diversas propriedades, sendo anticarcinogénico, antioxidante, anti-
inflamatdrio e redutor da glicemia29. Em um estudo conduzido por Rahmoun et al.13 (2020), a
suplementacdo com o extrato seco de cha verde (Camellia sinensis) permitiu resultados como
reducdo do peso e do IMC em 1,7%, reducdo do colesterol total de 3,9%, do LDL em 4,5%,

diminuigdo de 2,1% no HDL e aumento dos triglicérides em 7,5% assim como do APO-B em
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4,4%, porém estes dados ndo apresentaram grande significancia estatistica, o que pode ter sido
influenciado pela reduzida amostragem, assim como o curto periodo de seguimento.

Os efeitos do cha verde se ddo devido a sua rica concentragdo em catequinas e levam a
diminuigdo do consumo de alimentos, a reducéo da absorgéo de lipideos, assim como a supressao
das concentragdes de colesterol, LDL e triglicérides. Destaca-se ainda as propriedades
antioxidantes, anti-inflamatdrias (inibindo TNF-alfa e IL-6), hipoglicemiante (por aumentar a
sensibilidade a insulina e aumento da atividade do GLUT4) e anticarcinogénica (induzindo
apoptose em células tumorais e protegendo as células da acéo de radicais livres). Em relacdo a
perda de peso, define- se como acdo do cha verde o aumento da termogénese e da oxidacdo de
gorduras, exercido pelo estimulo do sistema nervoso simpatico. Todos esses beneficios destacam
o cha verde como um alimento funcional e passivel de uso no tratamento das comorbidades30.

Outro ch& capaz de reduzir a inflamag&o e alterar o perfil lipidico foi o de Agrimonia
eupatoria, onde a suplementacdo deste promoveu um aumento do HDL e do colesterol total.
Ademais, ocorreu reducdo de 11-6 e de TNF- a assim como a redugdo dos niveis de leptina em 58%
dos pacientes. Sendo reconhecida pelos autores como capaz de melhorar os marcadores lipidicos,
estado oxidativo e reduzir a inflamacdo em adultos saudaveis. Deste modo, tal suplementagéo
apresenta um papel preventivo em distarbios metabdlicos, cardiovasculares e da diabetes17.

O oleo de sacha inchi (Plukenetia VVolubilis L.), planta nativa do Perd, contém em demasia
acidos poliinsaturados omega-3 e omega-6. A suplementacdo com este dleo levou a reducdo de
colesterol total, LDL, VLDL, colesterol ndo HDL, triglicérides, Acidos Graxos n&o Esterificados
(AGNE) e aumento significativo do HDL, sem alterar valores de glicose, insulina e indice
HOMAB. Estes achados sao corroborados por um estudo também realizado no Per(, onde o autor
comparou um grupo que realizou o uso do 6leo associado a atorvastatina com outro grupo que
utilizava apenas a atorvastatina. Observou-se que 0s pacientes suplementados com a Sacha
alcancaram niveis menores de colesterol total e LDL e aumento dos niveis de HDL, assim como
ndo alterou marcadores hepaticos, renais e hemoglobina, demonstrando a seguranca da
suplementagao3l.

Outra suplementacéo a ser destacada ¢ a de extrato de semente de uva vermelha (RGSE)
que reduziu os niveis de LDL, de colesterol total, triglicérides e promoveu leve aumento no HDL,
assim como o aumento dos niveis de apolipoproteina-Al e paraoxonase (PON), que conferem
atividade antioxidante ao HDL contribuindo para sua atividade antiaterogénica. Assim como levou
ao aumento de enzimas antioxidantes, prevenindo a peroxidacao lipidica6.

A suplementagdo com 200 mg de extrato mixto de Trigonella foenum-graecume Lespedeza
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cuneata (TFGL) em individuos com a sindrome de deficiéncia de testosterona (SDT) teve impacto
direto no perfil lipidico destes pacientes apresentando diminuicdo dos niveis de colesterol total
(9,66£13,70 mg/dL), LDL (13,23+21,66 mg/dL) e triglicérides (65,07+70,63), assim como
aumentou os valores de HDL (5,02+5,72 mg/dL)15.

Outros fitoterapicos que tiveram suas acOes testadas por estudos foram a combinacédo de
funcho (F. Vulgare), Urtiga (U. dioica), Cenoura (D. Carota), Trevo vermelho (Trifolium pratense)
e Cdrcuma (Curcuma longa) que foram associados a eletroacunpuntura e 500 mg de metformina.
Em 12 semanas de intervencdo, observou-se reducdo significativa nas variaveis IMC, gordura
corporal, relacdo cintura quadril, reducédo dos triglicérides, de AST e ALT, sendo que os resultados
foram mais efetivos quando se associou eletroacupuntura a fitoterapial4. A curcuma também teve
sua eficacia comprovada quando associada a planta Artemisia iwayomogi, apds uso por 10
semanas, onde promoveu reducdo na esteatose hepética e aterosclerose. A curcumina, presente na
carcuma, € um polifenol lipofilico que auxilia no controle lipidico, reduzindo a formacdo de
triglicerideos e aumentando a oxidacao de acidos graxos32.

O uso de plantas na suplementacdo alimentar vem tendo sua eficécia testada por meio de
diversos estudos, e nem sempre se encontram resultados eficazes. Um exemplo é o estudo de
Rahmoun et al.13 (2020) que buscou descobrir o impacto do uso de fitoterapicos nos parametros
bioquimicos dos pacientes diabéticos do tipo 2, encontrando que na populacédo que utiliza plantas
medicinais, associadas a medicacéo tradicional, a glicemia foi cerca de 16 mg/dl menor, quando
comparado aos individuos que ndo utilizaram. Porém, este estudo destacou que quando 0s
participantes que fizeram uso das plantas como terapia Unica, eles obtiveram menor controle da
glicemia, apresentando alteracbes em 84% dos casos. Os autores concluiram que o uso de
fitoterapicos ndo apresentou beneficios no tratamento da diabetes ou doencas associadas, como as
dislipidemias. Relataram ainda que algumas plantas utilizadas pela populacdo podem apresentar
dosagens tdxicas, de modo que o uso indiscriminado ndo deve ser encorajado.

Um outro exemplo de toxicidade provocada por fitoterapicos é evidenciada no uso do
Arroz Vermelho Fermentado (AVF) - um alimento tradicional chinés, havendo relatos desde o ano
de 1368. Para a formacdo deste composto ocorre a fermentagcdo do arroz por uma levedura
denominada Monascus purpureus, 0 que gera um produto com capacidade hipolipemiante, o que
ocorre devido a alta concentragdo de monacolinas. Quando utilizado do modo tradicional, o arroz
passa por um processo de fermentacdo que, a depender do modo que é feito, pode resultar na
formac&o de citrinina uma toxina que esta relacionada a mal formacdes fetais, teratogenicidade,

carcinogénese, assim como toxicidade hepatica e renal. Do AVF derivou 0 medicamento alopatico
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lovastatina33. Casos assim, indicam a necessidade de uma capacitacao profissional na prescricédo
de fitoterapicos a fim de indicar apenas substancias que possuam efeito comprovado e que nao
produzam efeitos toxicos.

Incentivar o uso de fitoterapicos e realizar pesquisas nessa area permite ao médico,
profissional prescritor, 0 aumento de possibilidades clinicas, o que afeta diretamente na qualidade
de cuidado que é oferecido ao paciente. Ademais, expande um campo imenso de novas
descobertas, considerando que a flora brasileira contém grande diversidade. Para que estes
beneficios acontecam, é indispensavel que mais pesquisas sejam realizadas com essa tematica a
fim de evidenciar os beneficios do uso de fitoterapicos assim como identificar os riscos em seu

uso, visando evita-los durante a pratica clinica.

4 CONCLUSAO

A presente revisdo sistematica evidenciou que o uso de fitoterdpicos no tratamento das
dislipidemias podem ser uma alternativa viavel, desde que orientada por profissionais capacitados.
Observou-se que o0 uso de fitoterapicos como medida complementar aos tratamentos alopaticos,
podem levar a resultados potencializados. Todavia, por ser uma area em expansao, se nota que a
maioria das pesquisas trouxeram dados incipientes ou com possiveis vieses, além de que foi
comum a ocorréncia de amostras pequenas assim como periodos de seguimento curtos. Sendo
assim, é indispensavel que sejam realizadas pesquisas que evidenciem a potencialidade dos
fitoterapicos no tratamento das dislipidemias, pesquisando novas plantas ou até mesmo avaliando

os resultados daquelas trazidas a tona pelo conhecimento popular.
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