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RESUMO

As plantas medicinais tém sido amplamente estudadas devido as suas propriedades
curativas e preventivas para inumeras doengas. Os medicamentos fitoterapicos e as
plantas medicinais a base de Mikania glomerata e Mikania laevigata, conhecidas como
guaco, sao utilizadas para tratar diversos distarbios respiratérios. A cumarina é citada
como a principal substancia responséavel pela atividade broncodilatadora e definida
como marcador no controle de qualidade. A espécie M. glomerata esta presente na
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (RENAME), no entanto, segundo a
literatura, ambas as espécies sdo comumente usadas indistintamente como guaco, e
estdo listadas na Relacdo Nacional de Plantas Medicinais de Interesse do SUS
(RENISUS). Devido ao interesse no uso dessas espécies no Sistema Unico de saude
(SUS) no Brasil e a falta de informacdes clinicas sobre suas propriedades
farmacoldgicas, este estudo teve como objetivos: (1) Revisar a literatura e propor uma
discusséao atualizada sobre o uso, a fitoquimica e as propriedades farmacoldgicas do
guaco, para avaliar o real potencial terapéutico da espécie; (2) Realizar um
levantamento dos municipios do Estado do Rio Grande do Sul (RS) que utilizam
fitoterapicos e plantas medicinais a base das espécies M. laevigata e M. glomerata no
SUS, descrever os problemas de saude tratados, analisar o perfil dos pacientes, o
perfil e a conduta do prescritor e quantificar o0 consumo e o0 custo para o SUS. A
espécie M. glomerata é classificada como produto fitoterapico tradicional com
indicacdes expectorantes e broncodilatadoras no Brasil e representa a espécie com o
maior numero de produtos comerciais registrados na ANVISA. Por outro lado, M.
laevigata ndo possui nenhum registro fitoterapico junto a ANVISA. Foram encontrados
na literatura apenas dois ensaios clinicos de xaropes industrializados com associacao
de plantas contendo M. glomerata, 0os quais reportam a auséncia de sinais de
toxicidade sistémica. Em relagdo a M. laevigata, ndo foram encontrados na literatura
estudos clinicos que avaliassem a seguranca ou a eficacia terapéutica, justificando a
presenca dessa espécie entre as plantas prioritarias para estudos com financiamento
do SUS. Com relagéo ao teor de cumarina, um dos principais marcadores quimicos
do guaco, estudos sugerem que a espécie M. laevigata apresenta maior teor quando
comparada a M. glomerata, o que deve ser considerado no uso indiscriminado de
ambas as espécies. Essas diferencas, aliadas a falta de ensaios clinicos com M.

laevigata, sustentam a necessidade de mais estudos clinicos bem delineados para



elucidar a atividade farmacoldgica das espécies de Mikania e fornecer base cientifica
para 0s seus usos e a intercambialidade entre espécies. Como resultado da avaliacao
do uso das espécies no SUS no RS, foram identificados 45 municipios que
dispensavam o guaco no periodo da pesquisa, sendo que somente um municipio
dispensava a planta medicinal e os demais xaropes manipulados ou industrializados.
Apenas produtos a base da espécie M. glomerata foram encontrados. Com relacéo a
indicagao terapéutica para prescricao do xarope de guaco, as respostas mais citadas
foram tosse, expectorante e para doencas ou infec¢des respiratorias. Observou-se 0
predominio de usuarias do sexo feminino, com maior prevaléncia de idade entre 40 e
59 anos. O consumo meéedio mensal de xaropes por municipio variou de 1,2 a 646
frascos e o consumo por paciente variou de 1,2 a 3,5 frascos. Com relagédo aos
prescritores, todos eram médicos, mesmo sendo permitido a outros profissionais da
salude a prescricdo de produtos tradicionais fitoterapicos como o guaco. Importante
salientar, que 18 dos 23 prescritores, responderam que ndo conhecem o elenco de
fitoterdpicos da RENAME, 17 ndo conhecem a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC) e apenas um profissional entrevistado possui
capacitacdo formal para prescricdo de plantas medicinais ou fitoterapicos. Esses
dados demonstram a necessidade de capacitacfes para os profissionais prescritores,
considerando que se trata de uma Politica Nacional que fomenta o uso de
Fitoterapicos e Plantas medicinais pelo SUS e que em sua diretriz apresenta a
necessidade de promocéo de cursos de Especializacdo em Fitoterapia, dirigidos a

profissionais de saude da rede de Atencdo Bésica.

Palavras-chave: Mikania glomerata, Mikania laevigata, Guaco, Fitoterapia, Sistema
Unico de Saude.



ABSTRACT

Medicinal plants have been widely studied because of their curative and preventive
properties for several diseases. Herbal medicines and medicinal plants of Mikania
glomerata and Mikania laevigata, known as guaco, are used to treat various respiratory
disorders. Coumarin is the primary substance responsible for bronchodilator activity
and is used as a marker in quality control. M. glomerata is included in the National List
of Essential Medicines (RENAME); however, according to the literature, both species
are commonly used interchangeably as guaco and are also mentioned in the National
List of Medicinal Plants of Interest to SUS (RENISUS). Due to the interest in the use
of these species in the public health system (SUS) in Brazil and the lack of clinical
information about their pharmacological properties, this study aims: (1) to review the
literature and propose an updated discussion about the use, phytochemistry and
pharmacological properties of guaco, to evaluate the real therapeutic potential of the
species; (2) to conduct a survey of the municipalities in the State of Rio Grande do Sul
(RS) using phytotherapy products and medicinal plants based on the species M.
laevigata and M. glomerata in the SUS, describe the health problems treated, analyze
the patients profile, the profile and conduct of the prescriber, and quantify the
consumption and the cost to the SUS. M. glomerata is classified as a traditional
phytotherapy product with expectorant and bronchodilator indications in Brazil and
represents the species with the highest number of commercial products registered in
ANVISA. On the contrary, M. laevigata does not have an industrialized herbal medicine
registered in ANVISA. Two clinical trials of industrialized syrups with plant association
containing M. glomerata did not show signs of systemic toxicity. Regarding M.
laevigata, no clinical studies evaluating the safety or the therapeutic efficacy were
found in the literature, justifying the presence of this specie among the priority plants
for studies with funding from the SUS. Concerning the coumarin content, one of the
primary chemical markers for guaco, studies suggest that the M. laevigata species has
a higher content when compared to M. glomerata, which should be considered in the
indiscriminate use of both species. These differences, allied to the lack of clinical data
for M. laevigata, support the need for further well-designed clinical trials to elucidate
the pharmacological activity of Mikania species and provide the scientific basis for their
uses and the interchangeability between species. As a result of evaluating the use of

the species in the SUS in RS, 45 municipalities were identified dispensing guaco in the



research period, and just one municipality dispensed the medicinal plant. Only
products based on the species M. glomerata were found. Considering the therapeutic
indication for the guaco syrup prescription, the most cited answers were cough,
expectorant, and for respiratory diseases or infections. A predominance of female
users was observed, with a higher prevalence of age between 40 and 59 years. The
average monthly consumption of guaco syrups per municipality ranged from 1.2 to 646
flasks, and the consumption per patient ranged from 1.2 to 3.5. In regard to the
prescribers, all were physicians, even though other health professionals are allowed to
prescribe traditional herbal products such as guaco. It is worth noting that 18 of the 23
prescribers answered that they did not have knowledge of the list of herbal medicines
in the RENAME, 17 did not recognize the National Policy for Integrative and
Complementary Practices (PNPIC), and only one professional had formal training to
prescribe medicinal plants or herbal medicines. These data demonstrate the need for
training for prescribing professionals, considering that this is a National Policy that
encourages using herbal medicines and medicinal plants by SUS and that its guideline
presents the need to promote specialization courses in Phytotherapy aimed at health

professionals in the Primary Care system.

KEYWORDS: Mikania glomerata, Mikania laevigata, Guaco, Phytotherapy, Public
Health System.
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1. INTRODUCAO
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Algumas espécies do género Mikania, da familia Asteraceae, difundidas no Brasil
e conhecidas como guaco, sdo empregadas na medicina popular para tratar uma
variedade de doencas como asma e bronquite, em funcdo de suas propriedades
broncodilatadoras, sendo que, aproximadamente 35% das espécies deste género
ocorrem apenas no Brasil (FERREIRA e OLIVEIRA, 2010). As espécies de M.
glomerata e M. laevigata mostram caracteristicas morfolégicas e anatdbmicas muito
semelhantes e estdo presentes nos mesmos ambientes, sendo por iSSO
frequentemente usadas sem distin¢cao pela populacdo (ALMEIDA, et al., 2017). Além
disso, a ampla distribuicdo da espécie de M. laevigata nas regides sudeste e sul do
Brasil, pode contribuir para maior uso popular desta espécie (FERREIRA e OLIVEIRA,
2010). Segundo Costa e colaboradores (2018) e Almeida e colaboradores (2017),
apesar de estudos relatarem diferencas em suas composi¢cfes, as espécies de M.
glomerata e M. laevigata ainda séo frequentemente usadas indistintamente, o que
pode ser devido a erros de identificacao.

A M. glomerata, comumente conhecida como 'guaco’ ou 'guaco verdadeiro',
esta entre as espécies com maior numero de registros na ANVISA como fitoterapico.
Porém, ndo ha fitoterapicos de M. laevigata registrados na ANVISA, apesar de ambas
as espécies (M. glomerata e M. laevigata) serem encontradas ha RENISUS (ANVISA,
2018; BRASIL, 2018).

No ano de 2006, a Portaria do MS n°® 971, aprovou a PNPIC no SUS, atendendo
as diretrizes da OMS inserindo a medicina tradicional chinesa - acupuntura, a
homeopatia, o termalismo social/crenoterapia e as plantas medicinais e fitoterapia no
SUS (BRASIL, 2006a).

Posteriormente, a Portaria n® 886/MS, de abril de 2010, instituiu, no ambito do
SUS, sob gestéo estadual, municipal ou do Distrito Federal, a Farmécia Viva, que no
contexto da PNAF, devera realizar todas as etapas, desde o cultivo, a coleta, o
processamento, o armazenamento de plantas medicinais, a manipulagcdo e a
dispensacdo de preparagbes magistrais e oficinais de plantas medicinais e
fitoterapicos (BRASIL, 2011b).

No Estado do RS, no ano de 2013, foi aprovada a PEPIC/RS que apoiou a
implementacgdo de praticas integrativas e complementares em saude, contempladas
ou ndo na PNPIC, nas redes de atencdo, com garantia de eficacia e seguranca (RIO
GRANDE DO SUL, 2013). Posteriormente, em 2017, foi publicada a Portaria SES/RS
588/2017, que instituiu a REPLAME/RS no contexto da implementacéo da Politica e
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Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos, amparada por normativas
Nacionais e Estaduais (RIO GRANDE DO SUL, 2017; RIO GRANDE DO SUL, 2006;
BRASIL, 2006a; BRASIL, 2006b).

A Portaria 588/2017 apresenta no Anexo | a relagdo estadual de plantas
medicinais nativas mais utilizadas pela populacdo do RS, dentre as quais encontram-
se as espécies de Mikania laevigata Sch. Bip. ex Baker e Mikania glomerata Spreng,
popularmente conhecidas como guaco. Nessa portaria podemos encontrar ainda a
lista complementar “A” no Anexo Il, que apresenta a relagdo de plantas medicinais
nativas no RS mais pesquisadas, onde novamente encontramos 0 guaco, porém
somente a espécie de Mikania glomerata Spreng é citada nesse Anexo. No Anexo IV
da mesma portaria, a lista complementar “C” elenca as plantas medicinais nativas no
RS prioritarias para estudos e pesquisas com financiamento do SUS, sendo citada
nessa relacdo somente a espécie de Mikania laevigata Sch. Bip. ex Baker (RIO
GRANDE DO SUL, 2017).

A IN n° 2 de 2014, da ANVISA, instituiu a “lista de medicamentos fitoterapicos
de registro simplificado” e a “lista de produtos tradicionais fitoterapicos de registro
simplificado”, classificando o guaco (Mikania glomerata Spreng. e Mikania laevigata
Sch. Bip. ex Baker) como produto tradicional fitoterapico, com alegacdo de uso de
expectorante e broncodilatador, na dose diaria de 0,5 a 5 mg de cumarina, para via
de administragéo oral (BRASIL, 2014b).

Segundo a ANVISA, o produto tradicional fitoterapico é aquele obtido com
emprego exclusivo de matérias-primas ativas vegetais, cuja seguranca e efetividade
sdo baseadas em dados de uso seguro e efetivo publicados na literatura técnico-
cientifica e que foram concebidos para serem utilizados sem a vigilancia de um médico
para fins de diagnostico, de prescricdo ou de monitorizagdo (BRASIL, 2014a).

Segundo Parecer CE 33/2008 e Parecer Consulta do Conselho Federal de
Medicina (CFM) n. °© 06/1991, embora a fitoterapia ndo seja reconhecida como
especialidade médica pelo CFM, o uso de fitoterapicos € reconhecido como um
processo terapéutico estimulado pelos organismos sanitarios nacionais, que pode ser
utilizado por médicos e, por se tratar de procedimento medicamentoso, deve merecer
do Estado cuidadosa supervisédo (CFM, 2008).

Devido a regulamentacdo nos ultimos anos da pratica de prescricdo de
fitoterapicos pelos Conselhos Federais de Fisioterapia, Odontologia, Farmacia e

Nutricdo, os quais publicaram Resolu¢des especificas reconhecendo a insercéo de
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praticas integrativas como a fitoterapia e uso de plantas medicinais na atuacdo de
seus profissionais (FELTEN, et al., 2015; BARRETO e SILVEIRA, 2014; COFFITO,
2010; CFO, 2008; CFF, 2008, CFF, 2013a, CFF, 2013b; CFN, 2008; CFN, 2013; CFN,
2015), torna-se relevante a avaliagdo do perfil de prescricdo e prescritores de
fitoterapicos e de plantas medicinais como o guaco.

Além disso, considerando-se que a Politica e Programa Nacional de Plantas
Medicinais e Fitoterdpicos incentiva e fomenta estudos sobre plantas medicinais e
fitoterapicos, abordando a cadeia produtiva no que tange a farmacoeconomia
(BRASIL, 2016), torna-se relevante fazer um estudo de custos dos fitoterapicos a base
de guaco para o SUS.

Em virtude do guaco estar presente na RENAME, apenas como M. glomerata,
aliado ao fato de existirem duas espécies normalmente utilizadas indistintamente
como guaco e listadas na RENISUS, na REPLAME/RS e no Formulario de
Fitoterapicos da Farmacopeia Brasileira, torna-se importante um estudo mais
detalhado dos produtos disponiveis para dispensacdo pelo SUS contendo espécies
de Mikania, de forma a contribuir para a avaliacdo da qualidade desses produtos, além
de determinar o perfil de usuarios e prescritores, bem como 0s custos associado a
esse uso.

Os resultados dessa tese de doutorado foram organizados em trés capitulos,
sendo o primeiro capitulo composto por um artigo de revisdo sobre as espécies de
guaco M. glomerata e M. laevigata, 0 segundo composto por um artigo de analise de
prescricdes, prescritores e dados de dispensacao das formulacbes contendo guaco
no SUS, e um terceiro capitulo onde sdo apresentados os resultados da analise

fitoquimica dos produtos de guaco dispensados pelo SUS, no Rio Grande do Sul.
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2. OBJETIVOS
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2.1 Objetivo Geral

Realizar uma avaliacdo do uso e da qualidade de produtos a base de guaco
dispensados pelo SUS no Rio Grande do Sul.

2.2 Objetivos especificos

e Realizar um levantamento dos municipios que utilizam fitoterapicos ou planta
medicinal a base de M. glomerata, dispensados pelo SUS no Estado do RS;

e Quantificar o consumo e o custo associado ao uso do fitoterapico de guaco, na
atencao basica, bem como identificar os problemas de salde para os quais ele
€ prescrito nas UBS;

e Realizar uma andlise do perfil dos pacientes que utilizam o fitoterdpico nas UBS
dos municipios do Estado do RS;

e Realizar uma avaliacdo do perfil e conduta dos prescritores para 0 uso de
fitoterapico de M. glomerata nas UBS dos municipios do RS;

e Realizar a avaliacdo fitoquimica dos produtos a base de guaco dispensados
pelo SUS no Estado.
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3. CAPITULO I: Traditional uses, phytochemistry and pharmacological activities

of guaco as Mikania laevigata and Mikania glomerata: A review

Artigo a ser submetido no periédico Phytotherapy Research

O texto completo do capitulo I, que na tese defendida ocupa o intervalo de
paginas compreendido entre as paginas 27 - 56, foi suprimido por tratar-se de artigo
cientifico em preparacao para publicagdo em periédico cientifico. Consta de um artigo
de revisdo do uso tradicional, das atividades fitoquimicas e farmacoldgicas do guaco

como Mikania laevigata e Mikania glomerata.
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4. CAPITULO II: USE OF GUACO (Mikania glomerata) IN PRIMARY HEALTH
CARE IN RIO GRANDE DO SUL/BRAZIL

Artigo aceito no periodico Brazilian Journal of Pharmaceutical Sciences

O texto completo do capitulo I, que na tese defendida ocupa o intervalo de
paginas compreendido entre as paginas 59-80, foi suprimido por tratar-se de artigo
cientifico aceito para publicacdo no periédico Brazilian Journal of Pharmaceutical
Sciences. Consta de um artigo com avaliagéo do uso de xarope de guaco, no Estado
do Rio Grande do Sul. O artigo teve como objetivo apontar os municipios do RS, com
mais de 20.000 habitantes, que utilizam fitoterapicos a base da espécie Mikania
glomerata pelo SUS, quantificar o consumo e o custo, relatar os problemas de saude
tratados, analisar o perfil dos pacientes e o perfil e conduta dos prescritores, como

parametro para avaliacdo do uso de Fitoterapicos no Estado.
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5. CAPITULO Ill: RESULTADOS DA ANALISE FITOQUIMICA DOS PRODUTOS
DE GUACO DISPENSADOS PELO SUS, NO RIO GRANDE DO SUL

1. INTRODUCAO

O guaco € um produto tradicional fitoterdpico amplamente utilizado pela
populacao brasileira para tratamento de doencas do trato respiratorio, sendo que, as
principais espécies empregadas para fins terapéuticos sdo a Mikania glomerata
Spreng (M. glomerata) e Mikania laevigata (M. laevigata) (GARCIA et. al, 2020;
YATSUDA, et al., 2005). A espécie M. glomerata foi incluida na 12 edicdo da
Farmacopeia Brasileira (FB) (1929) e excluida das demais, retornando com a
espécie M. laevigata na 42 edicdo, posteriormente na 5% edicdo da FB segundo
suplemento, e na 62 edicdo volume Il em monografias de plantas medicinais (BRASIL,
2005; ANVISA, 2017; ANVISA, 2019).

A Instrucdo Normativa (IN) n°® 2 de 2014, da ANVISA, classifica o guaco (M.
glomerata e M. laevigata) como produto tradicional fitoterapico, com alegacdo de uso
de expectorante e broncodilatador, na dose diaria de 0,5 a 5 mg de cumarina, para via
de administragéo oral (BRASIL, 2014).

A M. glomerata e a M. laevigata sdo encontradas na Relacdo Nacional de
Plantas Medicinais de Interesse ao SUS (RENISUS) (BRASIL, 2018; FERREIRA e
OLIVEIRA, 2010), poréem somente a M. glomerata consta na Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais do ano de 2022 (RENAME) nas formas farmacéuticas de
tintura, xarope e solucao oral, estando enquadrada ao componente basico (BRASIL,
2022).

A cumarina é citada como uma das principais substancias responsavel pelas
atividades farmacolégicas do guaco, sendo utilizada como marcador quimico das
espécies nos procedimentos de controle de qualidade e padronizacdo dos extratos
(BRASIL, 2011; BRASIL, 2014; MOURA, et al.,, 2002; FREITAS, et al., 2008;
POSSEBON, et al., 2018; SANTOS, 2005). Porém, além de cumarina, a literatura
descreve nas espécies a presenca de: acido caurenoico, caurenol, espatulenol, acido
hexadecandico, acido o-cumarico, acido 9,12,15-octadecatriendico, acido isopropiloxi-
grandiflorico, &cido 9,12-octadecadiendico, acido-isobutiloxi-grandifiérico, acido
clorogénico, acidos dicafoilquinicos e melilotosideo (BRASIL, 2014b, CZELUSNIAK,
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et. al.,, 2012; GASPARETO, et al, 2015; YATSUDA, et al., 2005; BIGHETTI, et al.,
2005; COSTA, et al., 2018).

A M. glomerata, comumente conhecida como 'guaco' ou 'guaco verdadeiro’,
esta entre as espécies com maior numero de registros na ANVISA como fitoterapico
(ANVISA, 2018; BRASIL, 2014b; CARVALHO et al., 2018), sendo o xarope de M.
glomerata a forma farmacéutica mais utilizada para a administracdo (SILVA, et al,
2008)

Na literatura, sdo encontrados poucos métodos para analise quantitativa de
cumarina nos extratos de guaco, apesar da ampla utilizacdo desses produtos como
fitoterapicos (BELTOLDI, et al., 2016). No entanto, o controle de qualidade para droga
vegetal é baseado no teor de cumarina minimo de 0,15 %, segundo a Farmacopeia
Brasileira 62 edicédo, volume Il (2019) para M. laevigata. Para 0 doseamento de
cumarina em M. laevigata é recomendado pela Farmacopeia Brasileira 62 edicdo o
uso de cromatografia liquida de alta eficiéncia (CLAE) com deteccao ultravioleta a 275
nm, com pré-coluna empacotada com silica octadecilsilanizada (C18), coluna de 150
mm de comprimento e 3,9 mm de didmetro interno, empacotada com silica C18 (4
um), fluxo da fase movel de 0,5 mL/minuto, e sistema eluente isocratico constituido
de mistura de agua e alcool metilico (53:47) (ANVISA, 2019). Em trabalho proposto
por Beltoldi e colaboradores (2016) usou-se o método CLAE, com detector ultravioleta
a 254 nm, fase estacionaria coluna de silica C18, fase mével 4gua: acetonitrila (55:45
v/v) em modo isocratico e fluxo de 0,6 mL/min.

Em estudo conduzido por Santos (2005) foi desenvolvida e validada
metodologia para quantificar simultaneamente cumarina, acido o-cumarico e acido
caurendico em extratos aquosos, aquosos liofilizados e hidroalcodlico de espécies
vegetais de M. glomerata e M. laevigata. Para tal, utilizou-se CLAE, com sistema de
deteccdo de UV por arranjo de fotodiodos (DAD) com comprimento de onda de 275
nm, coluna de silica C18, fase moével composta por acetonitrila e dgua acidificada
(20:80) com fluxo de 1,2 mL/min.

Outro estudo conduzido por Costa e colaboradores (2018), comparou o perfil
guimico de extratos etandlicos de folhas e de hastes de espécies de M. glomerata e
M. laevigata, utilizando cromatografia liquida de ultra eficiéncia acoplada a
espectrometria de massa (UHPLC-MS) com coluna de silica C18, fase movel
composta por acetonitrila e agua contendo 0,1% de &acido formico em sistema

gradiente, e fluxo de 0,2 mL/min. Essa metodologia foi utilizada para determinacao
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dos teores de cumarina, acido caurendico e acido clorogénico, bem como para a
identificacdo de melilotosideo e acido dicafeoilquinico.

O objetivo desta etapa do estudo foi realizar uma avaliacdo fitoquimica de
xaropes a base de Mikania glomerata, dispensados pelo SUS no Estado do RS,
tentando identificar em wuma U(nica corrida cromatrografica cumarina, acido

clorogénico, acido p-cumarico, acido caurendico e dicafeoilquinico.

2. MATERIAL E METODOS

2.1 SUBSTANCIAS QUIMICAS DE REFERENCIA (SQR)

Foram utilizados padrdes de referéncia de 1,2-benzopirona (cumarina), acido
clorogénico, acido p-cumaérico, acido caurendico e acido dicafeoilquinico, com um grau
de pureza de 99,9%, para verificar a presenca ou ndo desses compostos nas

amostras.

2.2 REAGENTES

Os reagentes quimicos utilizados para o desenvolvimento do método analitico foram:
Metanol (MeOH) grau CLAE (Merck®); Acetonitrila (ACN) grau CLAE (Merck®);
Tampao fosfato 10Mmol pH 4,5 corrigido com acido acético (CH;COOH) grau CLAE
(Merck®).

2.3 EQUIPAMENTOS PARA CROMATOGRAFIA LIQUIDA DE ALTA EFICIENCIA
Para o desenvolvimento do método analitico, foi utilizado cromatégrafo SHIMADZU®
modelo LC-20AT equipado com detector UV (DAD) modelo SPD-M101010AVvp,
degaseificador DGU-20A3 e injetor automatico acoplado ao forno SHIMADZU®
modelo CTO-20A, Coluna LiChrospher® 100 LC18 (25cm x 4mm, 5um).

2.4 AMOSTRAS

As amostras analisadas foram o xarope de guaco especialidade farmacéutica 1,
contendo em sua formulacdo tintura de M. glomerata 0,1mL/mL (80 ug de
cumarina/ml), sacarose, metilparabeno, agua gsp; e o xarope de guaco especialidade
farmacéutica 2, contendo em sua formulacdo extrato fluido de folhas de Mikania
glomerata S. 35 mg/mL (padronizado em 0,075 % de cumarina) equivalente a 0,02625
mg de cumarina/mL de xarope, carmelose soédica, sorbato de potassio, sacarina

sodica, sorbitol, aroma de menta, aroma de mel e agua gsp.
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2.5 SELECAO DA AMOSTRA DE MEDICAMENTOS

Foram coletadas 8 amostras de especialidades farmacéuticas de diferentes Unidades
Bésicas de Saude dos municipios do RS, sendo sua composicao, lote, teor declarado
de ativo, datas de fabricacdo e validade descritos na Tabela 1. Os nomes dos
fabricantes e o numero de registro no Ministério da Saude ndo foram divulgados por

guestdes éticas.

Tabela 1: Dados das amostras de xaropes coletados

Amostra Especialidade | Lote Fabricacdo e | Composi¢cdo Teor

validade declarado de
ativo/ mL da
amostra

1 1 2037006 F=02/20 M. glomerata 80ug/mL
V= 02/22

2 1 2037001 F=01/20 M. glomerata 80ug/mL
V=01/22

3 2 22849 F=04/21 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 04/23

4 2 22822 F=08/20 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 08/22

5 2 22851 F=05/21 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 05/23

6 2 22851 F=05/21 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 05/23

7 2 22842 F=03/21 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 03/23

8 2 0006757 F=02/21 M. glomerata 26,25ug/ml
V= 02/23

2.6 AVALIACAO QUALITATIVA E QUANTITATIVA DO PERFIL CROMATOGRAFICO
DOS FITOTERAPICOS A BASE DE GUACO

Para a avaliacdo qualitativa do perfil cromatografico dos fitoterapicos foi utilizada
cromatografia liquida de alta eficiéncia (CLAE), com base em dados descritos na
literatura. Para caracterizacdo fitoquimica das amostras foram pesquisadas a

presenca de cumarina, acidos p-cumarico, clorogénico, caurenagico e dicafeoilquinico.
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Desta forma, foi desenvolvido método analitico por CLAE para analise dos
produtos fitoterapicos, com o objetivo de verificar diferencas nos teores de cumarina
e demais marcadores quimicos.

O método CLAE utilizou fase movel composta por acetonitrila e tampéo fosfato
10Mmol pH 4,5, em sistema gradiente conforme descrito na tabela 2, deteccdo UV
(DAD) em 220 nm, 275 nm, 313 nm e 330 nm para a deteccdo dos 5 padrées na

mesma corrida cromatogréfica, e coluna LiChrospher® 100 LC18 (25cm x 4mm, 5um).

Tabela 2: Tempo e descricdo da Fase movel do método gradiente

Tempo Acetonitrila Tampao Fosfato
0,10 min 10 a0
5,0 min 15 85
10,0 min 25 75
15,0 min 30 70
16,0 min 35 65
20 min 45 55
21 min 65 45
25 min 10 90
30 min 10 90

Foi feita a injecdo individual de cada padréo de referéncia na concentragao de
50 pg/ml e posteriormente, foi feito um mix com todos os padrdes para injecao, afim
de garantir que os compostos analisados nao interferiam no tempo de retencdo um do
outro. Optou-se por fazer a diluicdo dos padrdes e dos xaropes de guaco com metanol
para obter a concentracdo de 50ug/ml para os padrdes, de 40ug/ml do xarope
especialidade farmacéutica 1 e de 20ug/ml do xarope especialidade farmacéutica 2,

em funcao da alta densidade dos xaropes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foi possivel através do método CLAE em sistema gradiente identificar todos os

padrdes de referencia em uma unica analise (Figura 1).



84

Retention Time: | i
Name ; Cumarina
‘ ‘ Ac. p-cumarico u
DT EECRRRE SO - = e ——————————— b — r200
| 2
i w !
: : : Ac. : : : :
150 - T 1 i . . .. v Y b F 150
: : : dicafeoilquinico ! : '
| | ©
004k A, B ATt Sk o R 3?» ————————————————————————————— 100
| clorogénico Nl
T T T e =0

Minutes

Figura 1 - Cromatograma da mistura contendo os padrfes de referéncia acido

clorogénico, acido p-cumarico, acido dicafeoilquinico, cumarina e acido caurendico.

Nos xaropes coletados nos municipios foi identificado apenas a cumarina, por

comparacao com o padrao (figura 2) e amostra 2 (figura 3).
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Figura 2: Cromatograma obtido para o padrao de cumarina.
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Figura 3: Amostra 2 de xarope de guaco com identificacdo de cumarina no tempo de

17,525 min, e pico desconhecido no tempo de 15,584 min.

O resultado da quantificagdo de cumarina nas amostras coletadas €

demonstrado na tabela 3, ficando os teores determinados entre 73% e 105% do valor

declarado.

Tabela 3: Teor de cumarina das amostras de xarope de guaco analisadas

Amostra | Fabricante | Composi¢ao Teor declarado | Teor Teor Teor %
de ativo/ mL da | estimado da | identificado identificado
amostra solucdo para

andlise

1 1 M. glomerata 80pg/mL 40pg/ml 29,90 ug/mL | 74,75%

2 1 M. glomerata 80pg/mL 40pg/ml 41,45 pg/mL | 103,63%

3 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 19,21 pg/mL | 96,05%

4 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 20,94 pg/mL | 104,70%

5 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 14,66 pg/mL | 73,28%

6 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 15,50 ug/mL | 77,50%

7 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 16,88 ug/mL | 84,40%

8 2 M. glomerata 26,25ug/mi 20pg/ml 19,43 pg/mL | 97,15%

CONCLUSOES

Com relacdo aos xaropes dispensados pelos municipios, todos continham a

cumarina, que representa o principal marcador quimico considerado pela legislagéo.
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Apesar da literatura destacar a presenca de outros metabdlitos secundarios para o
guaco, em nossa analise nao foi possivel identificar nas amostras a presenca de acido
caurenoico, dicafeoilquinico, &cido p-cumarico e nem &cido clorogénico.

Com relagéo aos teores de cumarina dos xaropes analisados, observou-se que
50% das amostras apresentaram teores entre 73% e 84%, o que € considerado

insatisfatorio em termos de controle de qualidade.

REFERENCIAS

ANVISA. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Farmacopeia Brasileira, 52
edicdo. Segundo  Suplemento. Brasilia  2017. Disponivel em <
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Segundo+Suplemento+FB+5/9c¢
fb1239-875c-4a77-8741-b59416684d29> Acesso em 14 de outubro, 2019.

ANVISA. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta medicamentos.
Disponivel em
<https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/?substancia=18955&classeTerape
utica=1004001&situacaoRegistro=V> Acesso em: out, 2018.

ANVISA. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Farmacopeia Brasileira, 62
edicdo. Volume Il — Monografias Plantas Medicinais. Brasilia 2019. Disponivel em
<http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Plantas+medicinais+Pronto.pdf
/1b7220eb-a371-4ad4-932¢-365732a9¢c1b8> Acesso em 14 de outubro, 2019.

BELTOLDI, F. C., et al. Validacao de um método analitico rapido por CLAE-UV para
determinacao de cumarina em guaco (Mikania glomerata Sprengel) confirmado com
espectrometria de massas. Rev. Bras. Pl. Med., Campinas, v.18, n.1, supl. I, p.316-
325, 2016.

BIGHETTI, A. E., et al. Antiulcerogenic activity of a crude hydroalcoholic extract and
coumarin isolated from Mikania laevigata Schultz Bip. Phytomedicine 12 (2005) 72—
77

BRASIL. Farmacopeia Brasileira. 4th ed. Sdo Paulo: Atheneu; 2005.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Formulario de Fitoterapicos da
Farmacopéia Brasileira / Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Brasilia: Anvisa,
2011.

BRASIL. Ministério da Saude e ANVISA. Instru¢cdo normativa n° 2, de 13 de maio
de 2014. Publica a “lista de medicamentos fitoterapicos de registro simplificado” e a
“lista de produtos tradicionais fitoterapicos de registro simplificado”.

BRASIL. Ministério da Saude e ANVISA. Monografiada espécie Mikania glomerata
(GUACO). Brasilia, 2014b. Disponivel em


http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Segundo+Suplemento+FB+5/9cfb1239-875c-4a77-8741-b59416684d29
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Segundo+Suplemento+FB+5/9cfb1239-875c-4a77-8741-b59416684d29
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Plantas+medicinais+Pronto.pdf/1b7220eb-a371-4ad4-932c-365732a9c1b8
http://portal.anvisa.gov.br/documents/33832/259143/Plantas+medicinais+Pronto.pdf/1b7220eb-a371-4ad4-932c-365732a9c1b8

87

<http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2016/fevereiro/05/Monografia-
Mikania.pdf> Acesso em: 3 de agosto, 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. RENISUS. Relacdo nacional de plantas medicinais de
interesse ao SUS. Espécies vegetais. Disponivel em:
<http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/RENISUS.pdf>. Acesso em 01 agosto
de 2018.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacéo e Insumos
Estratégicos em Saude. Departamento de Assisténcia Farmacéutica e Insumos
Estratégicos. Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais Rename 2022 [recurso
eletrébnico] / Ministério da Saude, Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovagéo e
Insumos Estratégicos em Saude, Departamento de Assisténcia Farmacéutica e
Insumos Estratégicos. — Brasilia : Ministério da Saude, 2022.

CARVALHO ACB, LANA TN, PERFEITO JPS, SILVEIRA D. The Brazilian market of
herbal medicinal products and the impacts of the new legislation on traditional
medicines. J Ethnopharmacol. 2018;212:29-35.

COSTA, V. Cruz de Oliveira et al. Comparison of the of the Morphology, Anatomy, and
Chemical Profile of Mikania glomerata and Mikania laevigata. Planta Med 2018; 84:
191-200.

CZELUSNIAK, K. E. et. al. Farmacobotanica, fitoquimica e farmacologia do guaco:
revisdo considerando Mikania glomerata Sprengel e Mikania laevigata Schulyz Bip. ex
Baker. Rev. Bras. PIl. Med., Botucatu, v.14, n.2, p.400-409, 2012.

Farmacopeia dos EUA do Brasil. 1929. 12ed. Sdo Paulo: Companhia Editora
Nacional; 1929.

FERREIRA, F. P.; OLIVEIRA, C. R. New constituents from Mikania laevigata Shultz
Bip. ex Baker. Tetrahedron Letters, v. 51, p. 6856—-6859, 2010.

FREITAS, T. P., et al. Effects of Mikania glomerata Spreng. and Mikania laevigata
Schultz Bip.ex Baker (Asteraceae) Extracts on Pulmonary Inflammation and Oxidative
Stress Caused by Acute Coal Dust Exposure. J Med Food 11 (4) 2008, 761-766

GARCIA, C. D. Ensaio clinico randomizado, controlado e duplo-cego: avaliacao
da atividade broncodilatadora do xarope de guaco. Dissertacéo apresentada como
requisito parcial & obtengéo do grau de Mestre em Ciéncias Farmacéuticas, no Curso
de Poés-Graduacdo em Ciéncias Farmacéuticas, Setor de Ciéncias da Saude, da
Universidade Federal do Parana. Curitiba, 2017.

GASPARETO, J. C. et. al. A Kinetic Study of the Main Guaco Metabolites Using Syrup
Formulation and the Identification of an Alternative Route of Coumarin Metabolism in
Humans. Plos One. March 10, 2015.

MOURA, R. S. et al. Bronchodilator activity of Mikania glomerata Sprengel on human
bronchi and guinea-pig trachea. Journal of Pharmacy and Pharmacology. 54: 249—
256, 2002.



88

POSSEBON, L. et al. Anti-inflammatory actions of herbal medicines in a model of
chronic obstructive pulmonary disease induced by cigarette smoke. Biomedicine &
Pharmacotherapy. 99 (2018) 591-597.

SANTOS, S. C. Caracterizacdo cromatogréfica de extratos medicinais de guaco:
M. laevigata Schultz Bip. Ex Baker e M. glomerata Sprengel e acdo de M.
laevigata na inflamacéao alérgica pulmonar. Dissertacdo de mestrado. Itajai: Univali,
2005.

SILVA, C. R. et al. Método espectroscépico para determinacdo de cumarina em
xarope de Mikania glomerata Sprengel. Rev. bras. farmacogn_; 18(4): 594-599, Oct.-
Dec. 2008.

YATSUDA, R., et al. Effects of Mikania genus plants on growth and cell adherence of
mutans streptococci. J.Ethnopharmacol. 97 (2005) 183-189.


http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Rev.%20bras.%20farmacogn

89

6. DISCUSSAO GERAL



90



91

No presente estudo, primeiramente foi realizado uma revisédo sobre as espécies
M. laevigata e M. glomerata popularmente conhecidas como guaco.

A M. laevigata é uma espécie nativa do sul do Brasil (ANVISA, 2017; Napimoga
& Yatsuda, 2010) e a M. glomerata é uma espécie nativa encontrada na Mata Atlantica
no Sudeste (Napimoga & Yatsuda, 2010) e no Sul do Brasil (Saad et al., 2018). As
duas espécies sdo muito semelhantes morfologicamente, sendo que a principal
diferenca entre elas é o periodo de floracdo: setembro para M. laevigata e janeiro para
M. glomerata (Napimoga & Yatsuda, 2010). As folhas, sé&o ligeiramente diferentes,
sendo os I6bulos mais proeminentes em M. glomerata (Napimoga & Yatsuda, 2010),
gue se caracteriza por folhas ovadas a deltdides, com I6bulos pronunciados, bases
cordadas ou truncadas. Ja as folhas de M. laevigata sdo lanceoladas a estreitamente
ovais, as vezes ligeiramente lobadas com base obtusa (Corréa Junior, C. et al., 2011).

Um estudo conduzido por de Lazzari Almeida et al. (2017) avaliou algumas
diferencas no teor de cumarina e dois outros componentes bioativos (acidos
clorogénico e dicafeoilquinico) em extratos hidroalcodlicos de folhas de M. laevigta e
M. glomerata (Campinas/S&o Paulo). A cumarina esteve praticamente ausente nos
extratos de M. glomerata, sendo que esta espécie apresentou maior teor de acido
clorogénico e dicafeoiquinico do que M. Laevigata. Assim, 0s autores questionam a
seguranca do uso indiscriminado dessas espécies, uma vez que o efeito terapéutico
esperado pode ndo ser alcancado. Corroborando com esses resultados, estudos
realizados por Costa, Borghi, Mayer, & Sawaya (2018), Ferreira & de Oliveira (2010),
Ueno & Sawaya (2019) e Bertolucci et al (2013) encontraram cumarina em amostras
de folhas de M. laevigata, mas ausente ou em baixa concentragdo em amostras
foliares de M. glomerata.

Para o guaco, varios usos tradicionais sao descritos, incluindo atividade
antialérgica, analgésica (Yatsuda et al., 2005), espasmolitica (Bighetti et al., 2005;
Souza et al., 2006), para bronquite, pleurisia, gripe, resfriados (Bighetti et al., 2006;
Napimoga & Yatsuda, 2010), antiofidico (Napimoga & Yatsuda, 2010), para faringite,
laringite, rouquiddo, eczemas, para uso em gargarejos em infeccdes de garganta, em
locBes tOpicas para eczema pruriginoso, para picadas de cobra, como ténico,
depurativo, antitérmico, estimulante do apetite (Saad, et al., 2018) e antirreumatico
(Bighetti et al., 2005).

Estudos in vitro de ambas as espécies demonstraram atividade antimicrobiana

contra Streptococcus mutans (Yatsuda et al., 2005); atividade antiulcerativa in vivo foi
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descrita para M. laevigata (Bighetti et al., 2005); e o efeito anti-inflamatério foi
demonstrado para ambas as espécies, mas M. laevigata mostrou um efeito mais
proeminente do que o M. glomerata (Della Pasqua, 2019).

Com relagdo a avaliagdo do uso do guaco no Estado do Rio Grande do Sul,
identificamos entre 109 municipios, com mais de 20.000 habitantes, 45 (41,3%) que
dispensavam o guaco no periodo de pesquisa, 44 municipios (40,3%) com 0 guaco
presente na REMUME. Com relag&o a planta medicinal, Nova Petropolis foi o Unico
municipio.

Segundo Dresh e colaboradores (2021), o guaco esta entre as 20 plantas
medicinais nativas mais usadas no Rio Grande do Sul, porém os autores citaram a
espécie M. laevigata e ndo a M. glomerata que € a espécie dispensada pela Farmacia
Viva de Nova Petropolis.

Os resultados mostraram uma prevaléncia de usuéarias do sexo feminino.
Corroborando com resultados da pesquisa de Moura (2012) em que as mulheres
tiveram maior representatividade do que os homens, segundo o autor, pelo fato das
mulheres terem mais cuidados com a saude, pois buscam visitas aos médicos
frequentemente. Coincidindo também, com estudo de Esteves et al (2020) que
também identificou mais usuérios femininos fazendo uso da fitoterapia.

Todos os prescritores participantes da pesquisa eram médicos, corroborando
com estudo de Nascimento Junior e colaboradores (2016) que avaliou 0 conhecimento
e percepcao dos profissionais da estratégia de saude da familia (ESF) sobre o uso de
plantas medicinais e fitoterapia em Petrolina-PE, que constatou que todos os
prescritores de fitoterapicos eram médicos, apesar de identificarem para prescri¢cao
de plantas medicinais, além de médicos, também outros profissionais da satde, como
enfermeiros, cirurgides dentistas e nutricionistas prescrevendo plantas medicinais.

Diferente dos nossos resultados, em pesquisa realizada em Sobral (CE), por
Pinto e colaboradores (2015), a maioria das prescricées, nesse caso de fitoterapicos,
produzidos a partir das plantas oriundas do projeto Farmacia Viva, foram realizadas
por profissionais da enfermagem (95,3%), seguidos de médicos. Estudo de Lopes et
al. (2012), na cidade de Maringa, também identificou prescricbes de médicos e
enfermeiros.

Ja em estudo realizado por Mattos e colaboradores (2018), em Blumenau (SC),
identificou-se entre as profissdes integrantes das equipes da ESF a prescricéo e/ou

sugestdo de plantas medicinais ou de fitoterapicos aos pacientes por odontdlogos,
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enfermeiros, médicos, técnicos de enfermagem e pelos técnicos em saude bucal
entrevistados.

No estudo de Braga e Silva (2021) a utilizacdo de fitoterapicos estd mais
relacionada com a indicacdo médica (23,2%) quando comparado com indicacdo de
amigos ou familiares (14,6%).

Foram identificados 52% dos prescritores como sendo do sexo masculino,
corroborando com o estudo de Nascimento Junior e colaboradores (2016) em que
60% dos médicos, ou seja, a maioria, eram do sexo masculino.

Estudo de Esteves e colaboradores (2020) concluiu que os fitoterapicos mais
utilizados sao o guaco (Mikania glomerata), medicamentos a base de passiflora, cha
verde e fitoterapicos a base de Curcuma.

Dos 12 fitoterapicos constantes na RENAME (BRASIL, 2022), seis foram
citados pelos prescritores entrevistados: guaco (Mikania glomerata Spreng.), plantago
(Plantago ovata Forssk.), garra-do-diabo (Harpagophytum procumbens DC ex
Meissn.), isoflavona-de-soja (Glycine max (L.) Merr.), babosa (Aloe vera (L.) Burm. f.)
e cascara-sagrada (Rhamnus purshiana DC.). Importante salientar que 78,3% dos
prescritores, responderam que ndo conhecem o elenco de fitoterapicos da RENAME,
corroborando com resultado de Mattos et al. (2018) em que a maioria dos prescritores
85,4% nédo sabiam das 12 plantas medicinais que compdem a RENAME e 80,3% as
da RENISUS.

O consumo médio mensal por municipio variou de 1,2 a 646 frascos, média de
83,976 (DP=144,49). O custo mensal para os municipios variou de $ 0,48 a $ 235,67,
média de $ 32,85 (DP=54,24).

Segundo Maziero e Teixeira (2017) e UNA-SUS (2022) entre 2013 e 2015, a busca
por tratamentos a base de plantas medicinais e medicamentos fitoterapicos pelo SUS
mais que dobrou: o crescimento foi de 161%, segundo dados do Ministério da Saude.
Em 2013, cerca de 6 mil pessoas procuraram alguma farmécia de atencdo basica para
receber os insumos, ja em 2015 essa procura passou para quase 16 mil.
Aproximadamente 3.250 estabelecimentos de 930 municipios brasileiros ofereciam os
produtos no ano de 2016.

Estudo de Nascimento e colaboradores (2016) destaca que o uso de Plantas
medicinais e fitoterapicos tem como finalidade inserir outras opcdes terapéuticas
alternativas e complementares, além de diminuir custos, retomar saberes tradicionais,

conservar a biodiversidade, estimular o crescimento social e que em funcao de todos
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esses beneficios deveria ser incluido e estimulado em todas as escolas de formacgéao
em saude.

Estudo de Mello e colaboradores (2019) constatou que a producao de fitoterapicos
exibe a melhor relagdo custo-beneficio comparando com os outros produtos, pois
apresenta baixo efeito colateral além de apresentar menor custo para sua
producdo. Os grandes beneficios do uso das plantas medicinais, segundo os autores,
€ 0 seu baixo custo e a sua facil aquisi¢cao, o que os torna mais acessivel a populagéo
e viavel na escolha do tratamento de doencas.

Segundo Campese e colaboradores (2017) embora seja dificil a articulagdo de
toda a cadeia produtiva de fitoterapicos, qualquer quebra pode representar o0 nao
atendimento do seu objetivo fim. No que tange os fitoterapicos, conhecer o mercado
e os fornecedores é de suma importancia. Sendo interessante saber a pratica de
precos realizada, a disponibilidade e a capacidade de entrega dos pedidos. No
processo licitatorio em si, a especificacdo técnica na elaboracdo do edital e,
posteriormente, a andlise técnica das propostas (forma farmacéutica, concentracéo,
condi¢cbes de conservacao, especificacbes do marcador e o tipo de preparacao devem
ser considerados), pois se bem executadas, essas analises atribuem um valor
importante ao servi¢co de salude, caracterizando-se como um servico farmacéutico.

Como identificamos menos de 50% dos municipios dispensando o guaco, torna-
se evidente a necessidade de criacdo de um plano de implantacdo das politicas
publicas, ampliando o didlogo sobre o tema através de seminarios e criacdo de novos
cursos de capacitacdo e de divulgacao das politicas e programas para o SUS, para
ampliacdo do uso de fitoterapicos no Estado.

Com relacao a analise fitoquimica dos produtos de guaco dispensados pelo SUS,
no Rio Grande do Sul, todos continham a cumarina que é citada como uma das
principais substancias responsavel pelas atividades farmacoldgicas do guaco, sendo
utilizada como marcador quimico das espécies nos procedimentos de controle de
qualidade e padronizacéo dos extratos (BRASIL, 2011; BRASIL, 2014; MOURA, et al.,
2002; FREITAS, et al., 2008; POSSEBON, et al., 2018; SANTOS, 2005).
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Com relacdo a revisdo sobre as espécies de guaco, M. glomerata e M.
Laevigata, elas apresentam caracteristicas muito semelhantes, sdo encontradas nos
mesmos ambientes e sdo frequentemente utilizadas sem distingdo pela populacao.
Sendo as principais diferencas: o periodo de floracdo, o aspecto das folhas e a
literatura descreve ainda, a diferenca em relacao ao teor do marcador cumarina e de
alguns metabdlitos.

A M. glomerata representa a espécie com maior nimero de registros na ANVISA,
enquanto que a M. laevigata ndo possui fitoterdpico registrado. Estudos in vitro de
ambas as espécies demonstraram atividade antimicrobiana contra Streptococcus
mutans; atividade antiulcerativa in vivo foi descrita para M. laevigata; e o efeito anti-
inflamatorio foi demonstrado para ambas as espécies, mas M. laevigata mostrou um
efeito mais proeminente do que a M. glomerata. A M. glomerata apresenta poucos
ensaios clinicos, ja em relacdo a M. laevigata, ndo foram encontrados na literatura
estudos clinicos avaliando a seguranca, nem a eficacia terapéutica, justificando a
presenca desta espécie entre as plantas prioritarias para estudos no RS, com
financiamento do SUS. Em conclusado, é evidente que mais ensaios clinicos bem
desenhados devem ser conduzidos para fornecer base cientifica para os usos e
confirmar se as espécies podem ser usadas de forma intercambiavel.

Com relacao ao artigo de analise do uso do guaco no SUS, no RS, identificamos
dispensacdo de xaropes, apenas da espécie M. glomerata. ldentificamos 44
municipios, um total de 40,4% da nossa amostra, que dispensavam o xarope de guaco
no periodo da pesquisa, sendo xaropes manipulados em dois municipios (lgrejinha e
Lajeado) e industrializados nos outros.

Observou-se predominio de usuérias do sexo feminino, todos os prescritores de
fitoterapicos de guaco foram médicos, apesar da prescricdo de fitoterapicos e de
plantas medicinais, como o0 guaco, ser autorizada também para outros profissionais
da saude, como odontdlogos, farmacéuticos e nutricionistas.

A maioria dos prescritores da nossa pesquisa desconhecia a PNPIC e os
fitoterapicos da RENAME, tornando-se necessaria uma maior capacitacdo em
fitoterapicos para os prescritores.

Como identificamos menos de 50% dos municipios dispensando o guaco, torna-
se importante um maior incentivo dos prescritores para prescricdo de fitoterapicos e
plantas medicinais, considerando que a fitoterapia € uma PIC constante tanto na

Politica Nacional como Estadual de PICs. Identificamos também a necessidade de
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uma maior integracdo dos farmacéuticos com os prescritores, no sentido de orientar
com relacdo a melhor posologia, considerando as especialidades farmacéuticas
disponiveis no Estado.

Com relacdo aos resultados da andlise fitoquimica dos produtos de guaco
dispensados pelo SUS, no RS, todas as amostras de xaropes dispensados pelos
municipios continham a cumarina, que representa o principal marcador quimico
considerado pela legislagdo. Apesar da literatura destacar a presenca de outros
metabdlitos secundéarios para o guaco, em nossa analise ndo foi possivel identificar
nas amostras a presenca de acido caurenoico, dicafeoilquinico, acido p-cumarico e
nem acido clorogénico.

Com relagéo aos teores de cumarina dos xaropes analisados, observou-se que
50% das amostras apresentaram teores entre 73% e 84%, o que € considerado
insatisfatorio em termos de controle de qualidade, sendo recomendado mais estudos

avaliando a qualidade e possivel degradacéo dos teores de cumarina.
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|. TERMO DE COMPROMISSO PARA UTILIZAGAO DE DADOS

Titulo do Projeto: Avaliacao do uso de Mikania laevigata e Mikania glomerata pelo Sistema

Unico de Saude no Estado do Rio Grande do Sul

Os autores do projeto de pesquisa se comprometem a manter o sigilo dos dados
coletados referentes aos participantes atendidos no

(local de realizac&o)

Concordam, igualmente, que estas informacBes serdo utilizadas Unica e
exclusivamente com finalidade cientifica, preservando-se integralmente o anonimato dos

participantes.

LOCAL, de de

Autores do Projeto
Nome , - _Assinatura

Aline Rigon Zimmer Abiva Kidaw: K math

Diogo Pilger %

Lidiane dos Santos B I R S e
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[I. PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

PRO-REITORIA DE PESQUISA
(:,) DA UNIVERSIDADE FEDERAL (2%@
CEP DO RIO GRANDE DO SUL -

PROPESQ UFRGS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADDS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Avaliagdo do uso de Mikania laevigata e Mikania glomerata pelo Sistema Unico de
Saude no Estado do Rio Grande do Sul

Pesquisador: Aline Rigon Jimmer

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 40784820.7 00005347

Instituicdo Proponente: Universidade Federal do Rio Grande do Sul

Patrocinador Principal: Financiameanto Progrio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.501.636

Apresentagdo do Projeto:
Trala-se de projalo de pesquisa intitulade Avaliagio do uso de Mikania laevigala & Mikania glomerala pelo
Sistema Unico de Saide no Estado do Rio Grande do Sul do qual paricipam a doutoranda Lidiane dos

Santos e os professores Aline Zimmer @ Diogo Pilger

Objetivo da Pesquisa:

Realizar um estudo do uso e da qualidade de produlos a base das espécies da Mikania laavigata & Mikania
glomarata mno SUS.
05 ocbjetives espacificos saa:

Realizar um levantamente dos municipios que utilizam filolerdpicos a base de M. glomerala no Sislema
Unico de Sadde (SUS) no Estado do Rio Grande do Sul (RS);

Realizar um levantamanto dos municipios que ulilizam as espacies da M. laevigata e M. glomerala comao
planta medicinal no SUS;

Quantificar o consumao na atengdo basica do Moterapico a de planta medicinal a base de M. laavigata ou M.
glomerata nos municipios do RS e o cuslo associado;

ldentificar o5 problemas de salde para o5 guais o filolarapico a base de M. glomerala & prascrito nas
Unidadas basicas dos municipios do Estada do RE;
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Realizar uma analise do perfil dos pacientes que utilizam o filolerdpico a base de M. glomerala nas
Unidades basicas dos municipios do Estado do RS;

Realizar uma avaliagdo do perfil @ uma andlise qualitativa da conduta do prescritor para o uso de filoterdpico
a base de M. glomerata nas Unidades basicas dos municipios do RS;

Raalizar a avaliagdo quimica & o contrale de qualidade dos produlos 3 base da M. laevigala a M. glomerata
dispensados palo SUS no Estado.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Conforme descrito no Formularic PB:

Riscos: Os riscos decorrentes da participacdo nesta pesquisa s& referem ao desconforlo de responder
algumas perguntas por parte dos individuos entrevistados & da confidencialidade dos dados os quais s3o
armazenados am arguivo com sanha. Além disso a idenlificagdo dos individuos que parlicipardo sera
codificada sem a possibilidade de reconhecimentos dos mesmos.

Beneficios: Conhecer a motivago e caracteristicas da prescricdo de guaco pelos profissionais do SUS no
RS.

Comentarios e Consideragdes sobra a Pesquisa:

Mikania glomerata e a Mikania lasvigala, s80 planias medicinais nalivas encontradas na Relagio Estadual
de Plantas Medicinais de interesse do 5US no RS (REPLAME/RS), na Relagio Nacional de Plantas
Medicinais de Inleresse a0 SUS (RENISUS) e na Relagdo Macional de Medicamenios Essenciais do ano de
2020 (RENAME). Eszas plantas apresentam atividades farmacoldgicas de agdo expecloranta,
broncodilatadora, anti-inflamatoria, antibacteriana, antitussigena e antiulcerogénica. Essas plantas, apasar
de apresantarem componentes bioativos e perfis quimicos diferentes, sSo indistintamente conhecidas como
guaco. O presenie projeto tem por objetivo avaliar os produlos disponiveis para dispensacdo pelo SUS
contendo espécias de Mikania, de forma a confribuir para a avaliagao da qualidade desses produtos, além

de determinar o perfil de usudrios e prescritores, bem como dos cuslos associado a esse Uso.
Trala-se de um astudo cbservacional transversal com abordagem quantitativa e gualitativa realizada por

meio da levantamente de dados de uso do guaco para fins lerapéulicos na Aleangio Basica e de seus

prescrilores, baseado em informagdes do Deparlamenio de informatica do SUS
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(DATASUS), das Relagies Municipais de Medicamentos Essenciais, conlato telefdnico (entrevista) com os
farmacéuticos e prescrilores e analise de prescrigies e prontuarios de Farmacias Basicas e Farmacias
Vivas de diferentes Municipios do RS, além de verificar também a qualidade fitogquimica e andlise de custo
dos produlos dispensados. Serdo selecionados lodos os municipios do RS com mais de 20 mil habitantes e
que conlenham o guaco em sua REMUME. Posteriormentas, sara realizada uma consulta na Intermet das
REMUMES desles municipios. Se ndo enconfrado por essa busca, serd feilo conlato por e-mail as
Secretarias de Salude solicitando dados da REMUME. Apds, serd realizado um levantamento da frequéncia
de guaco nas REMUMES, bem como forma farmacéutica & dosagem da apresentagdo e uma busca a partir
dos dados de uso de filoterapicos no Estado a partir do DATASUS também serd realizada. Em seguida, os
pesquisadores irdo verificar a forma de organizagdo das prescrigies e prontudrios dos municipios que
dispensam o guaco. Num momento seguinte, serd realizado um levantamento dos municipios do RS que
apresentam Farmacias Vivas ou Farmacias pablicas que dispensam o guaco na lorma da planta medicinal,
através de consulta, por e-mail junto a Comissdo de Praticas Integrativas e Complementares do Conselho
Regicnal de Farmacia do RS ou junto ao responsavel pala Secretaria Estadual de Sadde do RS e Regionais
do EMATER (Empresa de Assisténcia Técnica e Extensio Rural). Apds feito o levantamento das farmacias
publicas, serdo verificados a espécie & a forma de utilizagdo do guaco pelos locais selecionados.Os
laboraldrios farmacéuticos produtores do guaco que fornecem os medicameanlos acs municipios
identificados serdo localizados através de consulla aos locais. SerSo coleladas amostras de plantas
medicinais a base de espéacies vegalais de guaco, nas Farmacias Vivas e Farmacias pdblicas idenlificadas
das diferentes Municipios do RS para identificacio fitoquimica. Prescrictes e pronluarios das Farmacias
Basicas e Farmacias Vivas serdo consullados mediante solicilagdo de aulorizacdo de consulla para os
gestores municipais apds a identificacdo desses Municipios. Sera solicitado previamente a aulorizacio aos
Municipios selecionados para fazer uma busca junlo as prescrigies e posteriormente aos prontudrios de
pacientes incluidos na amostra a fim de idenlificar os pacientes que usaram guaco nos Oltimos doze meses
anteriores ao inicio da colela. A amosira minima sera da 200 prescngbes para Municipios que apresantaram
alé G600 prescrigies anuais ou de 25% do tolal de prescricdes se o Municipios apresentar mais de 600
prescrigies anuais. Os prescritores (numero estimado de 100 parlicipantes) serfo entrevistados para
verificar para qual problema de sadde o guaco foi prescrito. As secrelarias de salde serdo consultadas para
aslimar consumo de planias medicinais e fitoterdpicos a base de guaco, bem como para verificar qual o
consumo médio mansal dos produtos de guaco dispensados, o seu custo individual e consequentementsa

cusio mensal para os
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miunicipios.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:
Foram apresantados os seguinies Tarmos:

TCUD (adequadamente aprasantado)

TCLE (adequadamante apresantada)

Recomendagies:

pela aprovagio

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:

O TCUD apresentado esta assinado por lodos os pesquisadores. O TCLE foi modificado de acordo com as
pendéncias identificadas no pareceganierior. Todas as modificagies estio adequadas.

Pela aprovacio

Consideragdes Finais a critério do CEP:
APROWVADO.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documanta Arguivo Poslagem Autar Situacio
Informagbes Basicas| PE_INFORMACOES_BASICAS DO P 07012021 Aceilo
do Projelo ROJETO 1419509 pdl 15:58:28
Cutros carla_resposta.pdf 07/01/2021 |Lidiane dos Sanios Acailo

15:55:35
Daclaracio de TCUD. pdf 07/01/2021 |Lidiane do= Sanios Aceilo
concordancia 15:52:51
TCLE /| Termos da | TCLE docx 07/01/2021 |Lidiane dos Sanios Acailo
Assantimeanto ! 15:51:43
Justificativa de
Ausancia
Projeto Detalhado /| Projeto_Plataforma_Brasil.docx 6122020 |Lidiane dos Sanios Acailo
Brochura 203213
Investigador
Orcamento orcamenio, pdf 6122020 |Lidiane dos Sanios Acailo
20:16:22
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Cronograma Cronograma.docx 0EM 22020 |Lidiane dos Sanios Acailo
20:04:423

Falha de Rasto FR_alineZimer._pdf 061272020 |Lidians dos Santos Acsilo
18:33:21

Situagio do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciacdo da CONEP:
) =]

PORTO ALEGRE, 18 de Janeiro da 2021

Assinado por:

MARIA DA GRAGCA CORSO DA MOTTA
(Coordenadora))
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lll. CARTA DE ANUENCIA PARA COLETA DE DADOS

Ao Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul

Prezados Senhores

Declaro que tenho conhecimento e autorizo a realizagc&o do projeto de pesquisa
intitulado “Avaliacdo do uso de Mikania laevigata e Mikania glomerata pelo
Sistema Unico de Salde no Estado do Rio Grande do Sul”, proposto pelos
pesquisadores Aline Rigon Zimmer, Diogo Pilger e Lidiane dos Santos.

O referido projeto sera realizado no Municipio de ........... , € SO podera ocorrer
a partir da apresentacéo do Parecer de Aprovacéo do Colegiado do Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Federal do RS.

................. (RS), ......de ................ de 2021.

NOME

Secretario (a) de Saude de .......cccceevvveeees
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. TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

1. IDENTIFICAGAO DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo do Projeto: Avaliagdo do uso de Mikania laevigata e Mikania glomerata pelo Sistema Unico de Saude no Estado do
Rio Grande do Sul

Area do Conhecimento: Bem-Estar e Satde NUmero de participantes: 100

Curso: Programa de Pos-graduacdo em Ciéncias | Unidade: UFRGS
Farmacéuticas

Projeto Multicéntrico Si Na | X| Nacion Internaciona | Cooperagéo Si [ X |N
m 0 al | Estrangeira m do

Patrocinador da pesquisa: o pesquisador do projeto custeara a pesquisa

Instituicdo onde sera realizado: Universidade Federal do Rio Grande do Sul - Faculdade de Farmacia

Nome dos pesquisadores e colaboradores: Lidiane dos Santos, Aline Rigon Zimmer e Diogo Pilger

Vocé esta sendo convidado (a) para participar do projeto de pesquisa acima identificado. O documento abaixo contém todas
as informagbes necessarias sobre a pesquisa que estamos fazendo. Sua colaboragdo neste estudo sera de muita
importancia para nés, mas, se desistir, a qualquer momento, isso ndo causara nenhum prejuizo para vocé.

2. IDENTIFICAGAO DO PARTICIPANTE DA PESQUISA

Nome:

3. IDENTIFICAGAO DO PESQUISADOR RESPONSAVEL

Nome: Aline Rigon Zimmer Telefone: (51) 3308-5437

Profissao: Farmacéutica Registro no Conselho N°: 7531 E-mail: ppgcf@ufrgs.br

Endereco: Av. Ipiranga, 2752 — Bairro Santana - Porto Alegre/RS - Cep: 90610-000

Eu, participante da pesquisa, identificado neste termo, apds receber uma via do termo de consentimento livre e esclarecido
e informagdes e esclarecimentos sobre o projeto de pesquisa, acima identificado, concordo de livre € espontanea vontade
em participar como voluntario(a) e estou ciente:

1. Da justificativa e dos objetivos para realizagao desta pesquisa.

Devido a regulamentagao nos ultimos anos da pratica de prescri¢éo de fitoterapicos pelos Conselhos Federais de Medicina,
Fisioterapia, Odontologia, Farmacia e Nutri¢do, os quais publicaram Resolugdes especificas reconhecendo a insergéo de
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praticas integrativas como a fitoterapia e uso de plantas medicinais na atuagdo de seus profissionais, torna-se relevante a
avaliagédo do perfil de prescrigéo e prescritores de fitoterapicos e de plantas medicinais como o guaco.

2. Do objetivo de minha participacao.

Realizar uma avaliagdo do perfil e uma analise qualitativa da conduta do prescritor para o uso de fitoterapico e planta
medicinal a base de espécies de Mikania glomerata e Mikania laevigata nas Unidades basicas dos Municipios do estado do
RS.

3. Do procedimento para coleta de dados.

Sera feito uma entrevista com questdes abertas que sera gravada para posterior analise de discurso e conteudo.

4. Da utilizagao, armazenamento e descarte de dados.

Os nomes e todos os dados dos sujeitos de pesquisa serdo mantidos em carater confidencial, utilizados unicamente com
finalidade cientifica. Os entrevistados serdo identificados na documentagéo e durante a avaliagdo dos resultados obtidos
pelo nimero designado a cada um deles no estudo. Todos os achados serdo armazenados no computador do pesquisador,
€ manuseados nas mais estritas regras de confidencialidade.

5. Dos desconfortos e dos riscos.

Os riscos decorrentes da participagdo nesta pesquisa se referem ao desconforto de responder algumas perguntas por parte
dos individuos entrevistados e da confidencialidade dos dados os quais s&o armazenados em arquivo com senha. Além
disso a identificagdo dos individuos que participardo sera codificada sem a possibilidade de reconhecimentos dos mesmos.

6. Dos beneficios.

Conhecer a motivago e caracteristicas da prescri¢éo de guaco pelos profissionais do SUS no RS.

7. Da isengao e ressarcimento de despesas.

E garantido que vocé estd isento de despesas relacionadas a essa pesquisa. Bem como ndo recebera nenhum
ressarcimento pela sua participagao no estudo.

8. Da liberdade de recusar, desistir ou retirar meu consentimento.

E garantida a liberdade de recusar, desistir ou de interromper a colaboragéo nesta pesquisa no momento em que desejar,
sem necessidade de qualquer explicagéo.

9. Da garantia de sigilo e de privacidade.

Os resultados obtidos durante este estudo serdo mantidos em sigilo, mas concordo que sejam divulgados em publicagdes
cientificas, desde que meus dados pessoais ndo sejam mencionados.
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10. Da garantia de esclarecimento e informagdes a qualquer tempo.

Tenho a garantia de tomar conhecimento e obter informagdes, a qualquer tempo, dos procedimentos e métodos utilizados
neste estudo, bem como dos resultados finais desta pesquisa. Para tanto, poderei consultar o pesquisador responsavel
(acima identificado). Em caso de duvidas néo esclarecidas de forma adequada pelo(s) pesquisador (es), de discordancia
com os procedimentos, ou de irregularidades de natureza ética, poderei ainda contatar o Comité de Etica em Pesquisa
em Seres Humanos da UFRGS, com endereco na Av. Paulo Gama n° 110 — Prédio 01 — Sala 321, Centro, Porto Alegre,
CEP 90040-060 - telefone (51) 3308 3738, horario de atendimento, das 08:00 as 12:00 e das 13:00 as 17:00, e-mail
etica@propesq.ufrgs.br ou com a Faculdade de Farmacia da UFRGS, com enderego na Av. Ipiranga, 2752 - Azenha, Porto
Alegre - RS, 90610-000 - telefone (51) 3308-5437.

Declaro que obtive todas as informagdes necessarias e esclarecimento quanto as dividas por mim apresentadas e estou
de acordo.

de de

Profa. Dra. Aline Rigon Zimmer

Pesquisador Responsavel pelo Projeto

Participante da Pesquisa e/ou Responsavel
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V. QUESTIONARIO DA ENTREVISTA

1.

Projeto de Doutorado: Avaliagdo do uso de Mikania laevigata e

Mikania glomerata pelo SUS no Estado do Rio Grande do Sul

Secéo 1de 11

Entrevista <0k

Esta entrevista € vinculada ao Projeto de doutorado Avaliagéo do uso de Mikania laevigata e Mikania
glomerata pelo SUS no Estado do Rio Grande do Sul, sob orientagé@o da Profa. Dra. Aline Rigon Zimmer e do
Prof. Dr. Diogo Pilger, da UFRGS.

Vocé estd sendo convidado (a) para participar do projeto de pesquisa acima identificado.

Sua colaboragéo neste estudo serd de muita importancia para nds e torna-se relevante para avaliagéo do perfil
de prescrigdo e prescritores de fitoterapicos a base de guaco.

E-mail *

E-mail valido

Este formulario esta coletando e-mails. Alterar configuragdes

Nome: *
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2. Municipio em que trabalha: *
Marcar apenas uma oval.
() Alegrete
() Bento Gongalves
(_ ) Cacapava do Sul
D Camaqua
(_ ) Campo Bom
() candelaria
D Cangugu
(:) Carlos Barbosa
(:} Eldorado do Sul

() Estrela
() Flores da Cunha

D Guaiba

D Ivoti

() lgrejinha

) Jaguarao

) Lagoa Vermelha
() Lajeado

() Marau

D Nova Hartz
() Novo Hamburgo
() Palmeira das Missdes
() Parobé

() Passo Fundo
() Piratini

D Portdo

() SantaRosa

() Santo Angelo
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(S0 Borja

(") Sao Francisco de Paula
(") S0 José do Norte
(") S0 Lourenco do Sul

@) Sapucaia do Sul

) Tapejara

Y

) Taquara

)

) Teuténia

.

() Torres
() Tramandai
() Vacaria
() VeraCruz

3. Formacgao Académica: *
Marcar apenas uma oval.
(_ ) Medicina
() Odontologia

() QOutro:



Qual sua especialidade? *

Ano de nascimento:

Sexo:

Marcar apenas uma oval.

() Masculino

() Feminino

/ N&o informado

130
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7. Tempo de inser¢gdo no SUS (em anos): *
8. Qual é a sua unidade de saude? *
9. Tempo que trabalha neste local (em anos): *

10. Carga Horaria Semanal no local (em horas):

11. Trabalha em outro local: *

Marcar apenas uma oval.

() Nao Pular para a pergunta 13

() Sim Pular para a pergunta 12

Pular para a pergunta 12

Em qual outro local vocé trabalha?

2 *

Marque todas que se aplicam.

|| Atengéo Priméria em Salde
| Hospital

[ ]
[I Pronto Atendimento
D Consultério Particular

| outro:



13.

14.

15.

16.
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Capacitagéo

Possui capacitacao, treinamento ou especializagao para prescricdo de plantas *
medicinais ou fitoterapicos?

Marcar apenas uma oval.

) Nio Pular para a pergunta 16

~)Sim Pular para a pergunta 14

Qual curso/capacitagdo (nome do curso)?

Em qual Instituicao/Universidade? *

Usos do xarope de guaco

Para qual/quais indicagéo/des terapéutica/s ou condi¢des clinicas prescreve o *
xarope de guaco?
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17.  Qual posologia que vocé costuma prescrever do xarope de guaco? *

xarope de

Guaco

Natulab

18. Na sua opiniao qual & a maior dificuldade/barreira para prescrever o xarope de
guaco com relagdo ao municipio:

Ao municipio
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19. Na sua opinido qual é a maior dificuldade/barreira para prescrever o xarope de
guaco com relagao a equipe de saude:

A equipe de saude

20. Na sua opinido qual é a maior dificuldade/barreira para prescrever o xarope de
guaco com relacao aos pacientes:

Aos pacientes

21. Quais os incentivos ou facilitadores para prescrigdo do xarope de guaco com
relagdo ao municipio:

Ao municipio
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22. Quais os incentivos ou facilitadores para prescri¢do do xarope de guaco com
relagéo a equipe de saude:

A equipe de saude

23. Quais os incentivos ou facilitadores para prescri¢do do xarope de guaco com
relagéo aos pacientes:

Aos pacientes

24. Qual a SUA MAIOR motivagao para prescrever o xarope de guaco?

25. Costuma prescrever outros fitoterapicos: *

Marcar apenas uma oval.

() Nso Pular para a pergunta 27

(" )Sim  Pular para a pergunta 26

Quais os outros fitoterapicos que costuma prescrever?
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PNPIC

27. Vocé conhece a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares *

(PNPIC) de 2006 do Ministério da Saude?

PNPIC

Politica Nacional de
Praticas Integrativas e
Complementares no SUS

Marcar apenas uma oval.

) Nso Pular para a pergunta 30

) Sim Pular para a pergunta 28

Vocé concorda com esta iniciativa do Ministério da Saude?

*

28.

Marcar apenas uma oval.

) Nao Pular para a pergunta 30

() ()

) Sim Pular para a pergunta 29

29. Porqué?
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30. Vocé conhece o elenco com 12 fitoterapicos na Relagao Nacional de
Medicamentos Essenciais do Ministério da Saude?

Relacao

Nacional de
Medicamentos
Essendiais <A

) )
/11 /)

Marcar apenas uma oval.

() Nzo
() Sim
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31. Vocé percebe se os pacientes tém interesse/receptividade em utilizar plantas  *
medicinais e fitoterapicos?

Marcar apenas uma oval.

() Nao
() Geralmente n3o
() Geralmente sim

() sim

Para maiores informacgdes sobre esta pesquisa, ou se vocé deseja retorno sobre ela, por
gentileza entrar em contato com a Profa. Dr. Aline Rigon Zimmer pelo e-mail
aline.zimmer@ufrgs.br

Este conteldo n&o foi criado nem aprovado pelo Google.

Google Formularios
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VI. CRUZAMENTOS ESTATISTICOS 1

Cruzamentos com: Vocé conhece o elenco com 12 fitoterapicos na Relacdo Nacional

de Medicamentos Essenciais do Ministério da Saude?

Vocé conhece o elenco com
12 fitoterapicos na Relagéo
Nacional de Medicamentos
Essenciais do Ministério da

Saude? p
Sim N&o
Variavel Categoria N % n %
Tempo de insercgdo no  Menos de 5 4 80,0% 6 33,3% 0,136NS
SUS (em anos): 6a10 1 200% 4 222%
Mais de 10 - - 8 44,4%

Tempo que trabalha Menos de 10 5 100,00 11 64,7% 0,266NS
neste local (em anos):

10 ou mais - - 6 35,3%
Trabalha em outro local: Nao 2 40,0% 7 38,9% 1,000NS
Sim 3 60,0% 11 61,1%
Possui capacitacéo, Né&o 5 100,0% 17 94,4% 1,000NS
treinamento ou .
o Sim
especializacéo para
prescri¢cdo de plantas ; - 1 5,6%
medicinais ou
fitoterapicos?
Costuma prescrever N&o - - 5 27,8% 0,545NS
outros fitoterapicos: Sim 5 1000% 13 72.2%
Conhece a Politica N&o 1 20,0% 16 88,9% 0,008**
Nacional de Praticas Sim

Integrativas e

Complementares 4 80,0% 2 11,1%
(PNPIC) de 2006 do

Ministério da Saude?

Percebe se os pacientes Geralmente 0 0
tém nao 1 20,0% 1 5,6% 0,533NS
interesse/receptividade

. Geralmente
em utilizar plantas :

3 60,0% 14 77,8%
sim
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medicinais e Sim

fitoterapicos? 20,0% 16,7%

Qual sua especialidade? Atencao ) 5 6%
basica 070 0,730Ns
Clinica Geral 100,0% 50,0%
Medicina

- 0

Comunitaria 11,1%
Medicina de ) 22 204
Familia ’
Medicina ] 5 6%
Interna 070
Pediatria - 5,6%

NS — nao significativo; **significativo p<0,01
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VIl. CRUZAMENTOS ESTATISTICOS 2

Cruzamentos com: Sexo

Sexo

Feminino Masculino
Variavel Categoria N % n % p
Possui capacitacao, Nao 11 100,06 11 91,7% 0,522Ns
reinamento ou Sim : : 1 83%
especializagdo para
prescricédo de plantas
medicinais ou
fitoterapicos?
Costuma prescrever Nao - - 5 41,7% 0,037*
outros fitoterapicos: Sim 11 100,0% . 58.3%
Vocé conhece a N&o 6 54,5% 11 91,7% 0,069NS
Politica Nacional de = 5  455% 1 83%
Praticas Integrativas e
Complementares
(PNPIC) de 2006 do
Ministério da Saude?
Vocé percebe se os Geralmente 1,000

pacientes tém nao
interesse/receptividade
. Geralmente
em utilizar plantas :
L sim
medicinais e
fitoterapicos? Sim

1 9,1% 1 8,3%

8 72,7% 9 75,0%

2 18,2% 2 16,7%

NS

NS — nao significativo; *significativo p<0,05
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VIIl. CRUZAMENTOS ESTATISTICOS 3

Cruzamentos com: idade

ldade
Menos de 35 35a45 Mais de 45
Variavel Categoria n % n % n % p
: . ~ ~ N
Po_ssw capacitacao, N&ao 10 1000% 6 857% 6 100,0% 0,5555
treinamento ou
ializaca .
especializacdo para Sim ) ] 1 143% - ]
prescricédo de plantas
medicinais ou
fitoterapicos?
Costum_apre:sc_reve.r Nao 2 200% 1 143% 2 333% 0,5;32
outros fitoterapicos:
Sim 8 80,0% 6 857% 4 66,7%
voce conhece a Nao 6 600% 5 714% 6 1000% O
Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Sim 4 400% 2 286% - )
Complementares
(PNPIC) de 2006 do
Ministério da Saude?
Voc_é percebe se os Geralmente ) 1 143% 1 16.7% 0,380
pacientes tém néo ’ ’ NS
interesse/receptividade Geralment
em utilizar plantas siria ente 9 900% 5 71,4% 3 50,0%
medicinais e
fitoterapicos? Sim 1 100% 1 143% 2 33,3%

NS — nao significativo; **significativo p<0,01
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IX. CRUZAMENTOS ESTATISTICOS 4

147

Cruzamentos com: Tempo de inser¢cao no SUS

Tempo de inser¢éo no SUS (em anos):

Menos de 5 6alo Mais de 10
Variavel Categoria n % % n % p
: . ~ ~ N
Po_ssw capacitacao, Na&ao 10 100,0 80.0% 8 100,0 0,2817
treinamento ou % %
ializaca .
especializagdo para Sim ) ] 20.0% - )
prescricédo de plantas
medicinais ou
fitoterapicos?
Costum_a pre:sc_reve.r Nao 1 10.0% 200% 3 37.5% 0,3863
outros fitoterapicos:
Sim 9 90,0% 80,0 5 62,5%
Vocé conhece a N&o 100,0 0,055
0 0 ) b
Politica Nacional de > S0.0% 80.0% 8 % NS
Praticas Integrativas Sim 5 50.0% 20.0% - ]
e Complementares
(PNPIC) de 2006 do
Ministério da Saude?
Voc_e perceAbe se 0s GerNaIment 1 10.0% i 1 12.5% 0,3875
pacientes tém e nao
interesse/receptividad
e em utilizar plantas Ge_ralment 8 80,0% 100,0 4 50,0%
S e sim %
medicinais e
fitoterapicos? Sim 1 10,0% - 3 37,5%

NS — nao significativo; **significativo p<0,01
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X. CRUZAMENTOS ESTATISTICOS 5

Cruzamentos com: Possui capacitacdo, treinamento ou especializagdo para

prescricao de plantas medicinais ou fitoterapicos?

Possui capacitagéo,
treinamento ou especializacéo
para prescricdo de plantas
medicinais ou fitoterapicos?

Variavel Categoria Nao Sim
n % n %
Costuma prescrever  N&o 5 22,7% - - 1,000Ns
outros fitoterapicos: Sim 17 77.3% 1 100,0%
Vocé conhece a N&o 1,000

0 0,
Politica Nacional de 16 72,7% 1 100,0% NS

Préticas Integrativas e

Sim 6 27,3% - -
Complementares
(PNPIC) de 2006 do
Ministério da Saude?
Vocé percebe se os Geralmente ndo 5 9.1% i ) 1,’(330

pacientes tém

inter r ivi )
interesse/receptividade 1 nentesim 16 727% 1 100,0%
em utilizar plantas
medicinais e Sim 4 18,2% - -
fitoterapicos?
Qual sua Atencéo bésica 0 i ] 0,217
especialidade? 1 4,5% NS
Clinica Geral 14 63,6% - -
Medicina 1 45% 1 100,0%
Comunitaria
Medlrc_lna de 4 18.2% i i
Familia
Medicina 1 4.5% i i
Interna
Pediatria 1 4 5% - -

NS — néo significativo; **significativo p<0,01



