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RESUMO: O uso de plantas medicinais tem sido ampliado nos ultimos anos devido a
sua disponibilidade e aceitagcdo pela populacdo. No entanto, essa pratica é
reconhecida pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e incorporada pelo Sistema
Unico de Saude (SUS) desde 2006, sendo popularizada como Praticas Integrativas
Complementares (PICS). No contexto da Sindrome do ovario Policistico (SOP), é uma
condig&o que causa diversas alteragfes metabdlicas e hormonais. O presente estudo
tem como objetivo explorar as terapéuticas disponiveis atualmente descritas com foco
nas plantas medicinais e identificar as mais utilizadas. A metodologia correspondeu a
uma revisado bibliografica de caréater integrativo e descritivo, com uso de dados
qualitativos, coletados em plataformas como Pubmed, Sciencedirect, Scielo, em
artigos publicados nos ultimos anos de 2010 a 2024. Os resultados apontam que
caléndula, erva-doce e canela sdo as principais plantas medicinais com efeitos
promissores e se corretamente administradas oferecem beneficios terapéuticos
significativos, podendo ser tratamento complementar da SOP.
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ABSTRACT: The use of medicinal plants has been expanded in recent years due to
their availability and acceptance by the population. However, this practice is
recognized by the World Health Organization (WHQO) and incorporated into the Unified
Health System (SUS) since 2006, being popularized as Complementary Integrative
Practices (PICS). In the context of Polycystic Ovary Syndrome (PCOS), it is a condition
that causes several metabolic and hormonal changes. The present study aims to
explore currently available therapies described with a focus on medicinal plants and
identify the most used. The methodology corresponded to a bibliographical review of
an integrative and descriptive nature, using qualitative data, collected on platforms
such as Pubmed, Sciencedirect, Scielo, in articles published in recent years from 2010
to 2024. The results indicate that marigold, fennel and Cinnamon is the main medicinal
plant with promising effects and, if correctly administered, offers significant therapeutic
benefits and can be a complementary treatment for PCOS.
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1. INTRODUCAO

A sindrome do ovario policistico (SOP), foi inicialmente descrita h& cerca de 80 anos
por Irving Freiler Stein e Michael Leventhal (Costa, 2011). Esse relato iniciado
impulsionou estudos a respeito do tema e com isso foi ganhando mais destaque e
interesse na area médica. Atualmente, a SOP e definida com uma série de eventos
fisiolégicos e patologicos que afetam o organismo feminino, como mudancas
hormonais, ciclos menstruais irregulares, obesidade e cistos ovarianos, além do risco
de infertilidade. Para que ocorra o tratamento adequado, € fundamental compreender
0S mecanismos bioquimicos, receptores e mediadores que interagem nesse processo,
€ através desses dados obtidos € possivel ofertar uma qualidade de vida adequada a
essas pacientes. Considerando que a prevaléncia desta doenca e cerca de 6 a 19%
dependendo da populacdo e regido ao ser estudada, a abordagem e manejo
adequado se tornam ainda mais relevante (Febrasco, 2023).

Diante desse cenéario, o presente trabalho possui como objetivo explorar as
terapéuticas complementares, bem como analisar os tratamentos convencionais para
0 manejo da sindrome do ovério policistico, com foco na utilizacdo das plantas
medicinais. Especificamente, pretende-se identificar as principais plantas medicinais
utilizadas, destacar aquelas disponiveis no SUS e comparar sua eficAcia com os
tratamentos convencionais atualmente ofertados. Com isso trabalhando na hipotese
que indice de mulheres diagnosticadas com SOP tem crescido nos ultimos anos é
importante ofertar um tratamento adequado e através das plantas medicinais e
possivel fazer essa inser¢cdo como uma alternativa terapéutica, O aumento dos casos
de SOP pode ser atribuido, em parte, ao crescimento no numero de notificagdes, o
gue tem sido impulsionado discussfes mais frequentes sobre a doenca e suas formas
de tratamento. Além disso, o crescimento populacional nos ultimos anos também
contribui para o aumento da probabilidade de novos diagndsticos de SOP.

2 REVISAO DE LITERATURA

A Sindrome do Ovario Policistico (SOP) ainda € uma incégnita aos estudiosos pois a
sua origem e causa ainda ndo esta definida claramente na ciéncia. No entanto, é
classificada como uma doenca que procede uma série de alteracdes hormonais o que
irA implicar em manifestacbes clinicas como por exemplo aumento do peso,
menstruacgdao irregular, cistos na regidao dos ovarios, resisténcia a insulina, sonoléncia,
cansaco, excesso de pelos, algumas mulheres relatam a dificuldade em engravidar.
Além disso, os sintomas variam em intensidade e apresentacdo de pessoa para
pessoa. O manejo da SOP utiliza-se uma abordagem multidisciplinar compilando
vérias areas da saude, para tratar varias particularidades da doenga, com isso exige
gue os profissionais estejam atento as necessidades individuais de cada paciente,
garantindo desta maneira adeséao a terapia proposta (Kulkarni, Ratre, Mishra, Biharee,
Thareja, 2023). A continua investigacéo sobre a SOP e as indagacdes a respeito das
terapias convencionais sao elementares para encontrar conduta mais eficaz e
personalizada, que, além de melhorar os aspectos fisicos da condicdo, também
elevam a qualidade de vida das mulheres afetadas por essa condigéo.
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2.1 CICLO MENSTRUAL E OVARIANO

Ao decorrer dos anos mudancgas no corpo feminino sdo observadas, dentre elas o
ciclo menstrual que € definido por ser um evento biolégico que acontece na idade
reprodutiva. Desta forma, € caracterizado por possui alteragbes hormonais que sédo
secretadas direto do eixo hipotalamo-hipoéfise-gonadal (Teixeira, Junior, Marques,
Lacio, Dias 2012). A fase folicular inicia-se no primeiro dia da menstruacéo e vai até o
nono dia, sendo marcada pela maturagao dos foliculos ovarianos, sob a influéncia do
hormonio foliculo-estimulante (FSH). A fase ovulatoria ocorre aproximadamente entre
o décimo e décimo quarto dia, quando o foliculo dominante libera o 6vulo, evento
impulsionado pelo pico de horménio luteinizante (LH). A fase lUtea, que se estende do
final da ovulacdo até o inicio de um novo ciclo (caso ndo ocorre fecundacdo), é
representada pela presenca do corpo liteo, que produz progesterona para preparar o
Utero para a fecundac&o. E importante salientar que as manifestacgdes clinicas diante
aos fatores envolvidos, como a dor de cabeca, irritabilidade, tensédo, ansiedade,
retencdo de liquidos, sensibilidade mamaria todos os sintomas envolvidos emprega-
se de Sindrome Pré-Menstrual (SPM), mais até a presente data ndo existe
comprovacao cientifica quais s&o mecanismos que levam a essa série de eventos e
modificacdes no corpo feminino, deste modo esses fatores continuam sendo objetos
de estudos (Coswing, Silva, Farias, Raiol, Estevam, 2018).

Um estudo realizado por Saenz et at. (2022), observou-se que, em mulheres com
SOP, hd um aumento no nimero de foliculos antrais e um volume aumentando no
estroma dos ovarios. Durante a foliculogénese, que é fase de desenvolvimento dos
foliculos e inducdo da ovulacdo, ocorre a producdo de citocinas pro-inflamatorios,
indicando uma resposta inflamatoria associada a esse processo. Além disso, foram
identificados outros marcadores inflamatérios em mulheres com SOP, como a
proteina C reativa (PCR), leucdcitos, citocinas e espécies de oxigénio reativas. Esse
estado inflamatério parece estar ligado com os efeitos metabdlicos a longo prazo da
SOP, o0 que aumenta o risco de complicacdes cardiovasculares devido 0 processo
inflamatdrio crénico, embora de baixa intensidade. No entanto, a literatura ainda néo
€ conclusiva sobre o excesso de andrdgenos, podendo gerar estado inflamatério ou
entdo se moléculas inflamatérias estimulam a producdo de andrégenos e
hiperandrogenia. Essa relacdo propde que os andrégenos podem contribuir para a
hipertrofia dos adipdcitos, ligando os desequilibrios hormonais ao aumento da
inflamacé@o e aos problemas metabdlicos em mulheres com SOP. Com isso, essa
intersecédo entre a inflamagé&o e desregulagdo hormonal na SOP € uma area em aberto
gue necessita de mais estudos para definir com clareza as vias causais e suas devidas
consequéncias a longo prazo para saude feminina.

De acordo com Maybin et at. (2017), o endométrio € tecido que faz o revestimento
uterino, e possui papel primordial na reprodugdao bem como no ciclo menstrual. A
menstruacdo ocorre em virtude da queda acentuada nos niveis de progesterona a
medida que o corpo luteo regride. A progesterona atua no estimulo do influxo das
células inflamatorias e liberacdo de metaloproteinases da matriz, levando a destrui¢éo
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do tecido endometrial, o que resulta no processo menstrual. O papel da progesterona
e do endomeétrio é crucial para entender os mecanismos que regulam o ciclo menstrual
e a saude reprodutiva feminina. Conforme Maybin et at. (2017), o sangramento

7

menstrual de forma intensa no endométrio é um estado comum com impacto
consideravel na qualidade de vida das mulheres.

2.2 IMPACTO NA SAUDE DA MULHER

O bem-estar fisico € um fator indispensavel para desenvolvemos nossas atividades
diarias, porém nos ultimos anos tem sido observado como a SOP tem afetado as
condi¢cBes de saude dessas mulheres principalmente as mais jovens, tendo em vista
que a doenca se manifesta na idade reprodutiva. Estudos ao redor do mundo,
destacam que o contexto sociocultural pode estar atrelado as principais queixas
clinicas como infertilidade, ganho de peso e mudancas fisicas podem ser resultados
de estigma social, o que reflete na autoestima da paciente. Dada a complexidade dos
impactos mencionados, € crucial que os profissionais de salde estejam aptos para
fornecer orientacdes relevantes ao respectivo assunto, levando em consideracao
todas as alegacdes apresentadas pela paciente e realizar as intervencfes necessarias
gue se torna imprescindivel nessa etapa (Febrasco2019).

No cenéario atual, a SOP é reconhecida por provocar uma sequéncia de manifestacdes
clinicas ao organismo feminino. Embora ndo exista uma comprovacao cientifica direta
sob a obesidade em mulheres diagnosticadas com a doenca associada, porém
existem evidéncias que as correlacionem. Um estudo realizado por Dumesic et al.
(2020), destaca a aceleracdo da adipogénese nas células-tronco abdominais em
mulheres com a SOP, o que resulta no aumento na formacgéo de gordura androide em
comparagdo a mulheres saudaveis. O acumulo de gordura androide, refere-se ao
depdsito de gordura na regido central do corpo (abdémen), esta presente em maior
proporcdo em mulheres com a SOP. Essa distribuicdo de gordura € fortemente
correlacionada com o hiperandrogenismo e a resisténcia insulina. Essas descobertas
reforcam a importancia do manejo adequado e do controle de peso nas pacientes com
SOP, uma vez que a adiposidade tecidual em excesso agrava os sintomas sucedendo
em complicacbes da sindrome. E fundamental que todas as etapas devem ser bem
avaliadas através de um planejamento estratégico possam ser implementadas,
garantindo ades&do de forma eficaz sendo suficiente no tratamento sugerido a
paciente.

Atualmente é entendido que as alteracdes metabdlicas causadas pela SOP resultam
em uma série de outras disfungbes metabolicas. Os andrégenos, sdo horménios
produzidos nos ovarios, estéo presente em diversas regioes do corpo, como no tecido
adiposo e outros tecidos periféricos. Nesses locais, a enzima-5-a-redutase converte a
testosterona em di-hidrotestosterona (DHT), um andrégeno ainda mais potente,
contribuindo nos efeitos clinicos. Além disso, a presenca anormal de LH gera um
estimulo maior, com isso a célula teca produz uma quantidade aumentada de
androgénios devido aos receptores estarem sensibilizados aos estimulos gerados.
Como consequéncia, esses eventos podem provocar um declinio da funcéo sexual
das mulheres, caracterizado pela insatisfagcao sexual e diminuigéo do prazer feminino
durante a relacdo. Caso nao sejam tratados adequadamente a tendéncia é se agravar
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gerando como resultado a baixa autoestima, além dos sintomas fisicos mencionados
anteriormente (Sa, Medrado, Evangelista,2022).

Diante desse cenario, é de suma importancia que os profissionais que atuam na linha
de frente do manejo da SOP, devem estar atentos e redobrar os cuidados prestados,
garantindo eficiéncia e gqualidade no servigo prestado.
E importante destacar que o atendimento multidisciplinar é de extrema relevancia para
que ocorra a eficacia terapéutica, a paciente deve ser bem orientada sendo sanadas
todas as suas duvidas e adotar um tratamento que a mesma possua facilidade de
manter gerando um impacto positivo na salde e bem-estar.

2.3 DIAGNOSTICO

O diagnostico é um fator crucial para uma terapéutica adequada, baseado nas
dificuldades encontradas ao longo dos anos o Ministério da Saude desenvolveu um
protocolo para auxiliar nessa etapa. De acordo com a Portaria Conjunta N°, de 2 de
julho de 2019 Ministério da Saude aprova um Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas da SOP, adotando critérios que serve como base para inclusdo e
exclusdo da doenca, através disso os profissionais da area da salude consegue obter
um controle mais adequado da doenca obtendo um diagndstico mais efetivo e
eficiente (Ministério da Saude 2019).

Considerando os dados mencionados, € fundamental examinar os sinais e sintomas
relatados pelas pacientes e adotar as medidas necessarias. A realizacdo de exames
laboratoriais é essencial para verificar os biomarcadores pertinentes, como o
horménio gonadotrofina coribnica humana (HCG), LH sérico e FSH, hemograma
completo, perfil metabdlico e taxa de hemossedimentacdo. Além disso, sdo analisados
outros marcadores hormonais, como hormonio estimulador da tireoide,
tetraiodotironina, tri-iodotironina, prolactina, testosterona total, androstenediona,
globulina ligadora de horménios sexuais, desidroepiandrosterona sulfato (DHEAS) e
concentracdo de 17-hidroxiprogesterona, glicose de jejum, hemoglobina glicada
(HbAlc) e concentracdes lipidicas também sdo normalmente solicitadas (Manique,
Ferreira,2022).

Além dos critérios laboratoriais, sdo avaliados sintomas fisicos que sdo mensurados
juntamente com os resultados obtidos dos exames realizados, ou seja, ambas
informacdes se cruzam nesse momento. E comum que mulheres que contenha a SOP
apresente essas manifestacdes clinicas como acne, menstruacao irregular, ovarios
com cistos, cansago e sonoléncia, escurecimento das regifes de atrito como virilha e
axilas. De acordo com o Ministério da Saude (2020), € fundamental considerar os
critérios de Rotterdam, estabelecidos em 2003. Esses critérios definem que, para o
diagnéstico de SOP, devem ser observadas pelo menos duas das seguintes
manifestagdes clinicas: a alteracdo dos ciclos menstruais, a morfologia ovariana
contendo mais de doze foliculos antrais (entre 2 a 9mm) em pelo menos um dos
ovarios deve possuir essa caracteristica, cabe ressaltar que o médico adota uma série
de critérios avaliativos para a confirmacédo da doenca. O diagnéstico da SOP foi
padronizado é considerado seguro desde 1990 pelo Instituto Nacional de Saude e, ao
longo dos anos, a metodologia de diagndéstico foi aprimorada para ser mais eficiente



¥J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

e precisa. Isso proporciona uma qualidade superior ao atendimento, permitindo que
elas recebam um diagnostico adequado e, por consequéncia um tratamento seguro e
eficaz.

2.4 INTERVENCOES E MUDANGCA DE HABITOS

Devido a prevaléncia da SOP na idade reprodutiva, diversas manifestacdes clinicas
impactam diretamente a qualidade de vida e as atividades diarias das mulheres
afetadas. O tratamento presente hoje na literatura visa controlar e minimizar os efeitos
possiveis € complicacdes de curto e longo prazo (Kaundal, Renjhen, Kumari, 2023).

As mudancas de habitos sdo consideradas as principais medidas ao tratamento da
SOP. E sabido que o estilo de vida e fator crucial na vida desse grupo de mulheres
que enfrentam essa doenca. Assim, a pratica de atividade fisica diariamente,
alimentacéo saudavel, aumento da ingesta de agua, reduzir o peso, mantendo o indice
corporal dentro dos limites desejaveis, irdo impactar de forma positiva para resultados
mais satisfatorios garantindo uma melhora na qualidade de vida. Estudos comprovam
que apds a periodizacdo destas praticas sugeridas as manifestacfes clinicas sao
reduzidas como por exemplo o ciclo menstrual, ovulacdo, reducdo nos indices
glicémico, bem-estar fisico e mental (Rashid, Mir, Kareem, Ali, Ara, Malikb, Amin,
Bader, 2022). Diante do cenario apresentado o estudo realizado por Butt et at. (2024),
indica que pratica atividade fisica possui um resultado satisfatorio e significativo em
mulheres com SOP. Segundo os dados apontados na pesquisa, a atividade fisica
quando realizada em intensidade moderada pode melhorar significativamente os
efeitos da SOP, reduzindo em seis vezes a gravidade da condicdo. Enquanto, a
atividade maior intensidade apresenta um efeito mais potente, com um aumento de
dozes vezes nos fatores relacionados a prevencdo. Esses dados sugerem que a
pratica de exercicios fisicos diarios, além de melhorar os sintomas da SOP, pode
contribuir para reducdo dos marcadores inflamatoérios e, de maneira geral, diminuir a
incidéncia de sindrome metabdlica entre as mulheres afetadas por essa condicéo.

Enquanto o estudo de Barrea et at. (2019), reforca a importancia de uma alimentacao
balanceada e o baixo consumo de carboidratos em mulheres com SOP. A pesquisa
indica que dieta adequada contribui de forma significativa para reducdo dos
mediadores inflamatérios, enquanto a alimentacao desregulada provoca prejuizos ao
organismo como 0 aumento o estresse oxidativo, gerando outras consequéncias como
hiperglicemia pos-prandial. O consumo de alimentos pobres em nutrientes e ricos em
carboidratos como por exemplo, pode ocasionar em complica¢cdes metabdlicas, que
por sua vez resulto no aumento de peso e maior acumulo de gordura nos tecidos. De
Acordo, com as Diretrizes Internacionais Teed et at. (2018), aponta que as mulheres
com SOP podem ter obesidade ou sobrepeso em algum momento devido a SOP
contribuir para esses fatores. O estudo de Talebi et at. (2023), indica que diferentes
abordagens dietéticas, como a dieta cetogénica, mediterranea e de baixo carboidrato,
sdo recomendadas de acordo com o quadro clinico individual. Além disso, Talebi et
at. (2023), destacam a correlacdo entre a disbiose intestinal e as alteracbes hormonais
e morfologicas ovarianas, sendo a obesidade, a resisténcia a insulina e a inflamacéo
fatores que também contribuem para esse desequilibrio. Nesse contexto, a
suplementacao com Lactobacillus rhamnossus se mostrou uma cientificamente eficaz
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na reducado de peso e na melhora do estado inflamatorio, oferecendo uma abordagem
promissora no tratamento da SOP. A implementacdo de probioticos, portanto, surge
CcOmo uma op¢ao inovadora nas terapias descritas atualmente para essa condicdo. A
atividade fisica diaria possui uma contribuicédo significativa em relacédo ao controle do
peso, conforme o estudo de Butt et at. (2024), recomenda-se diariamente cerca de 30
minutos proporciona efeitos positivos. No entanto, o aumento de forma gradual da
atividade fisica auxilia na reducéo de marcadores inflamatérios é também no risco de
desenvolvimento de sindrome metabolica. Isso reforca o papel fundamental da
associacao da atividade fisica com alimentacdo adequada essa associacao resultara
em efeitos benéficos a salde de maneira geral, garantindo o controle dos niveis
séricos tendo como consequéncia um equilibrio no organismo.

2.5 TRATAMENTO CONVENCIONAL

A terapia convencional da SOP é caracterizada de acordo com o quadro clinico é
sintomas apresentados por cada paciente, o que exige uma analise detalhada para
determinar a abordagem mais adequada. Embora a mudanca de habitos sejam
principal intervencao a ser aplicada no inicio, o tratamento farmacolégico desempenha
importante funcdo no controle dos niveis metabdlico e hormonais. A terapia
farmacoldgica € utilizada na regulacdo do ciclo menstrual, controlar o excesso de
andrégenos e melhorar a resisténcia a insulina, como por exemplo o0s
anticoncepcionais orais e metformina. Dessa forma, o uso dos farmacos busca
promover o bem-estar fisico e mental melhorando a qualidade de vida dessas
pacientes.

Segundo as afirmacdes de Liao et at. (2024), a metformina € medicamento
extensamente utilizado para tratar a hiperglicemia, devido a sua acao de melhorar os
niveis glicémicos, com isso ocorre regressdo dos sinais e sintomas gerando como
resultado a reducao da glicose. Em mulheres com a SOP, a metformina ira atuar no
controle do hiperandrogenismo, uma vez que a resisténcia a insulina € um dos fatores
gue contribuem para os desequilibrios hormonais que s&o predominantes dessa
condicao. De acordo com Liao et at. (2024), os agonistas do receptor do peptideo-1
semelhante ao glucagon (GLP), também tém ganhado destague nos ultimos anos,
demonstrando resultados satisfatérios no tratamento da SOP, em especial aquelas
gue possuem obesidade. De acordo com os dados apresentados, a relacdo entre a
metformina e a SOP deve-se ao aumento dos niveis hormonais, especialmente a
testosterona. Este desequilibrio pode tornar o organismo a ficar mais susceptivel a
resisténcia insulina, o que frequentemente torna necessario o uso da metformina para
controlar essa condicao.

Esses medicamentos contribuem na reducao dos niveis séricos de glicose é em outros
parametros metabdlicos, como a reducgéo de peso. A pesquisa de Peng et at. (2023),
comprova a eficacia da metformina em mulheres com a SOP pois trouxe resultados
como a perda de peso significativa, queda nas taxas de glicose e da resisténcia a
insulina. Além desses dados coletados, notou-se que lesfes nos ovarios se obteve
uma reducao, a fungdo ovariana teve uma mudanca consideravel. Com isso, outras
hipoteses foram analisadas durante os estudos a presenca do mecanismo ferroptose
gue € uma resposta celular mediada através do estresse oxidativo, desta forma os
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niveis elevados de ferroptose gera um aumento consideravel nas manifestacdes
clinicas de mulheres com a SOP.

Os anticoncepcionais sao frequentemente prescritos no tratamento da SOP, devido
auxiliar no controle dos niveis elevados de andrégeno. No entanto, os estudos como
o de Adeniji et at. (2016), levantam uma certa preocupacéo que o uso deste farmaco
possa resultar nas alteracdes metabdlicas como por exemplo a resisténcia a insulina
dentre outros disturbios associados. Nesse contexto, uma pesquisa conduzida para
analisar o uso de contraceptivos orais combinados (CO), e de que maneira eles atuam
no organismo e que mudangas significativas podem ocorrer com seu devido uso. Com
iSS0, a pesquisa demonstrou um aumento nos niveis séricos de colesterol e houve um
aumento na sensibilidade da insulina. Levando em consideracéo os dados apontados
acima, demonstram que a terapia com CO deve ser bem analisada e estudado pelo
profissional prescrito e monitorada com atencdo. Estudos mais recentes, como o de
Bento et at. (2024), indicam os principais anticoncepcionais utilizados por mulheres
com a SOP, incluindo: 2 mg de acetato de ciprotetora+0,035mg de etinilestradiol, 3mg
de drospirenona+ 0,02 mg de etinilestradiol, 2 mg de avetado de clomadinona + 0,03
mg de etinilestradiol. Os anticoncepcionais séo eficientes e capazes de regular os
niveis hormonais e no controle da SOP. Entretanto, Hasegawa Lem et at. (2022),
aponta os efeitos colaterais associados a funcdo hormonal, sobretudo em relacdo a
libido e a satisfagdo sexual. Com isso, 0 uso anticoncepcionais podem resultar na
reducado dos niveis de testosterona disponivel, o que, por sua vez, gera na diminui¢ao
do desejo sexual e na satisfacao durante a atividade sexual.

Esses dados reforcam a necessidade de pensar em outras alternativas terapéuticas
que possam garantir a eficacia clinica e a reducédo nas reacdes adversas e efeitos
colaterais, seja a curto € a longo prazo. O monitoramento desse tratamento deve ser
analisado de forma cautelosa verificando as necessidades de forma individual de cada
paciente para que ocorra a adesao da terapia sugerida.

2.6 PLANTAS MEDICINAIS

Ao longo dos anos uso de plantas medicinais tem sido destaque no tratamento
complementar ou até mesmo alternativo para diversas patologias. De acordo com o
Ministério da Saude a inclusdo de plantas medicinais é considerada uma estratégia
segura. E atualmente participa do nucleo de Politica Nacional de Préticas Integrativas
e Complementares (PNPIC), através disso € possivel fomentar a populacdo com esse
conhecimento apresentado outro caminho além da medicina tradicional € alopatia
(Patricio, Minato, Brolio, Lopes, Barros, Moraes, Barbosa, 2022).

Com base os dados apresentados, o0 uso de plantas medicinais pode contribuir de
forma significativa aliviando os sinais e sintomas da SOP, contribuindo para melhor
qualidade de vida e autoestima dessas mulheres, pois algumas das manifestacdes
pode ocasionar problemas psicolégicos e o ganho de peso de forma abrupta é
alteragcbes hormonais. Essa abordagem mais natural pode ser uma alternativa
promissora devido ao seu potencial terapéutico, que proporciona beneficios a
qualidade de vida e autoestima das mulheres afetadas por essa condigédo. Além disso,
a acessibilidade das plantas, especialmente quando algumas delas séo disponiveis
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de maneira gratuita pelo SUS, o que permite que essas mulheres com menos recursos
financeiros sejam beneficiadas e tenham acesso a essa terapia.

Cdarcuma longa

A curcuma e uma planta medicinal oriunda do Sudeste asiatico, porém é amplamente
utilizada na India recebe o nome de Curcuma longa possui diversas propriedades
benéficas ao organismo humano sendo elas analgésicas, anti-inflamatorias,
antioxidantes, antifingica. No entanto, a curcumina é classificada como um polifenol
lipofilico tendo o nome de curcumindide. Estudos, como o de Jabczyk et al. (2021),
destacam os beneficios da curcumina, especialmente em relagdo ao seu efeito
hipoglicemiante e a reducdo de marcadores lipidicos. E de conhecimento que a SOP
causa em uma série de alteracdes metabdlicas com isso 0 ganho de peso e a
resisténcia a insulina sdo manifestacdes bem pontuais com o uso da curcumina ou
acafrdo como é conhecido no Brasil é possivel reduzir esses danos através de seu
uso. Segundo Chien et al. (2021), os efeitos da curcumina no controle glicémico e no
metabolismo lipidico sdo complexos e envolvem varios mecanismos que
fundamentam a observacdo no presente estudo. A carcuma estimula a captacédo de
glicose mediada por insulina pela via fosfatidilinositol 3-quinase (PI3K) /Akt, que por
sua vez regula positivamente a translocagéo do transportador de glicose 4 (GLUT4)
para a membrana dos adipdcitos e do musculo esquelético, promovendo maior
captacdo de glicose. Além disso, a curcumina também ativa a proteina quinase
ativada por adenosina monofosfato, que ndo apenas suprime a gliconeogénese no
hepatécito através da inibicdo da glicose-6-fosfatase e da fosfoenolpiruvato
carboxiguinase, mas também aumenta a translocacdo de GLUT4 e a captacéo de
glicose nos adipécitos, a presenca de substancias como flavonoides e
glicosideos.Com os avancos tecnoldgicos e cientificos, a carcuma, que anteriormente
sua forma mais comercializada é o extrato-seco, atualmente encontra-se disponivel
em outras formas farmacéuticas como tinturas, extratos fluidos, comprimidos e até
mesmo na homeopatia (Die, Hamburguer, Teede, 0ss0,2013).

Pesquisas recentes constadas em literaturas do ano de 2019 consta que o uso desta
planta possui importante efeito positivo em relagéo a histologia dos ovarios. Com isso,
com o uso da VAC é possivel reduzir os danos causado no ciclo menstrual os foliculos
tende a apresentar uma normalidade, aumento dos corpos liteos 0s o4citos em seu
devido desenvolvimento saudavel e notavel que a planta em discussdo apresenta
excelentes beneficios semelhante aos farmacos convencionais e com o potencial de
efeito colateral ou reacdo adversa menor tendo uma maior aceitabilidade pela
populacdo sendo promissor no tratamento (Hamza,Widad,Mona H, 2019).

Foeniculum vulgare

A Foeniculum vulgare, é conhecida popularmente como erva doce sendo uma planta
medicinal utilizada para diversos tratamentos. Destaca-se por possui propriedades
farmacoldgicas que atuam no sistema digestivo, e na saude da mulher, possui
atividade antioxidante. A Foeniculum vulgare € composta por agentes fendlicos é
aromatico volateis. Conforme Manzoor et at. (2012), a erva doce pertence a familia
Apiaceae € uma erva integra e firme com flores amarelas com altura aproximadamente
de até 2,5 m de altura conforme. Estudos demostram efeitos promissores relacionados
ao bem-estar fisico das mulheres como alivio dos sintomas da TPM, os efeitos da
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contracao uterina isso ocorre devido ao mecanismo presente mediado pela ocitocina
e PGE2. No entanto, existem outros beneficios associados tais como a reducdo dos
pelos, atua sobre a fertilidade, reducéo do nivel sérico de estrogénio. Com isso, 0 uso
da erva cientificamente comprovado nos distirbios da SOP atuando na melhora
terapéutica dos sintomas associados a SOP (Mahboubi, 2019).

Cinnamomum verum

Cinnamomum verum, popularmente conhecida como canela, é uma planta
reconhecida por possuir beneficios cientificamente comprovados com ac¢des anti-
inflamatorios, antibacterianas e antioxidantes. A canela pode ser encontrada em
diversas formas de consumo, como pd ou na sua versdo natural (em pau). Na
literatura, € discutido o seu potencial de aplicagdo como terapia complementar para
mulheres com a SOP, no controle do sobrepeso que é um dos fatores que esta
associado a doenca. Diante disso, a planta pode ser uma alternativa terapéutica
complementar associada ao tratamento convencional. Além das propriedades citadas,
0 objetivo do seu uso e atuar na reducéo dos niveis glicémicos, no perfil lipidico e na
reducdo da gordura corporal o que impacta o controle do peso e possiveis
complicacBes futuras como a sindrome metabdlica presente na patologia (Pereira,
Silva, Oliveira, Brand&o,2020). A origem da Ciannamomum verum € pertencente ao
sul da india, os locais onde as arvores se desenvolvem s&o em ambientes quentes e
umidos, a sua altura aproximada € de 7 a 15 metros de altura. A canela recebe este
nome depois da parte interna que é casca estar completamente seca. Entretanto, além
de ser classificado como uma planta € conhecido como especiaria sendo utilizado na
preparacdo de alimentos tendo um sabor adocicado, possui excelentes fontes de
fibras, proteinas e vitaminas A e também do complexo B, C e E € mineral. Com isso,
0 uso da canela segundo estudos demostra a eficacia terapéutica de acordo com a
presenca de ativos presente na estrutura quimica estrutural da planta contendo
metabolitos essenciais ao organismo (Gasparin,2021).

Caléndula officinalis

O uso da Caléndula officinalis esta presente na natureza a anos sendo utilizado na
Grécia primeiramente. A respeito dos seus beneficios tem sido discutido € estudado
ao longo dos anos pela medicina tradicional tendo caracteristicas e constituintes
fitoquimicos tais como flavonoides, triterpendides, glicosideos, saponinas e
aminoacidos essenciais ao organismo contribuindo na saude (Shahane, Kshirsagar,
Tambe, Jain, Srutee, ferreira, Mali, Amin, Srivastav, Cruz, Lima, 2023). O
desenvolvimento da planta ocorre sob a luz no periodo de aproximadamente 90 a 120
dias, cabe ressaltar que esse processo envolve uma série de fatores como o clima a
regido. O periodo da colheita e realizado de acordo com a floragdo o armazenamento
pode ocorrer de maneira natural através do processo da secagem quando as
condicbes ambientais e climaticas séo ideais é possibilitam essa forma, caso o
contrario pode ocorrer de forma artificial tendo um padrdo de controle das
temperaturas para que as propriedades dos ativos ndo sejam alteradas, garantido a
qualidade e preservacao das estruturas presentes (Aleman,2015).

Cimicifuga racemosa

A fitomedicina Mohapatra et at. (2022) tem sido utilizada ha séculos pela medicina
tradicional, sendo extraidos partes da planta como flor, fruto, raiz e folhas para fins
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curativos. As comunidades indigenas, nativos americanos e africanos, além dos
egipcios e chineses, utilizavam essas ervas e suas devidas propriedades terapéuticas
desde 30004.C. Com isso, o herbalismo foi se popularizando e ganhado destaque no
mercado, impulsionando as pesquisas clinicas que comprovam sua eficacia e
elucidam seus compostos ativos. Entre os botanicos um exemplo notavel é a
Cimicifuga racemosa, conforme descrito Mohapatra et at. (2022), é uma planta
presente no centro da Ameérica do Norte, frequentemente usada por europeus no
tratamento das dores menstruais, pertence a familia Ranunculaceae. Desta forma,
cabe destacar que essa planta possui diversas indicagdes clinicas, incluindo o uso
durante a menopausa, além de ser utilizada no alivio dores de garganta é resfriado.
Uma pesquisa realizada por Smith et at. (2019) revelou que essa planta foi a mais
comercializada e utilizada no Estados Unidos quanto na Europa, destacando sua
aceitacdo pela populacdo e facil acesso. A planta é colhida no outono, é contém
compostos glicosideos triterpénicos, fenilpropanoides, alcaloides e outros. Embora
nativa da América do Norte,a planta € amplamente utilizada na Europa, onde a
Agéncia Europeia de Medicamentos reconhece trés extratos especificos da Cimicifuga
racemosa como tendo beneficio terapéutico comprovado e perfil positivo de risco-
beneficio. No entanto, esses beneficios s6 sdo garantidos quando a producdo segue
de forma rigorosa os padrdes e normas estabelecidos pelo manual de Boas Praticas
de Fabricacao, conforme Cerveja,Neff, (2013).

3 METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliografica de carater integrativo, com
abordagem descritiva e analise de dados qualitativos, que visa investigar o uso de
plantas medicinais na populacdo de mulheres acometidas pela SOP, avaliando os
resultados a longo prazo com base nas evidencias disponiveis.

A pesquisa foi conduzida por meio de plataformas virtuais, consultando a literatura
existente e quais alternativas complementares tém sido discutidas nos ultimos anos.
Para otimizar as buscas, foi utilizada a plataforma descritores DECS/MESH como uma
ferramenta para auxiliar na elaboragcédo de forma estratégica e eficaz dos termos de
pesquisa como plantas medicinais, sindrome do ovario policistico, terapias
alternativas. Foram utilizados sites como Pubmed, Sciencedirect, Scielo, que
auxiliaram nas buscas dos respectivos artigos literarios. Os critérios de inclusdo
consistiram em artigos em portugués, inglés e espanhol, e textos completos para
analise publicados entre os anos de 2010 a 2024, ao total foram selecionados 39 dois
artigos aptos para serem citados no presente trabalho.

Como critério de exclusdo foram desconsiderados artigos cujo o foco central néo
estivesse diretamente relacionado ao tema de plantas medicinais e SOP, bem como
artigos de reviséo e textos incompletos. Diante disso, 0s artigos que constam nesse
trabalho foram selecionados em duas etapas: primeiramente foi iniciado uma leitura
de carater exploratéria através do titulos e resumos, seguida de uma analise
qualitativa do texto completo, a fim de extrair as informacgdes pertinentes ao estudo.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

O tratamento atual descrito da SOP, visa melhorar a qualidade de vida das pacientes,
reduzindo os sintomas como por exemplo: irregularidades menstruais, resisténcia a
insulina, excesso de androgenos e fatores endocrinos. Neste estudo, foram
encontrados indicativos clinicos significativos em relacdo ao uso de planta medicinais
como terapia complementar no manejo da doenca.

De acordo com exposto, foram selecionados os estudos sobre plantas medicinais, a
fim de verificar sua eficacia terapéutica como terapia complementar da SOP. Entre as
plantas selecionadas para avaliacdo de sua eficacia terapéutica e candidata como
tratamento complementar da SOP.O acesso gratuito de algumas dessas plantas pelo
SUS facilita a incorporacdo desta pratica pelo, por meio da Politica Nacional de
Plantas medicinais e Fitoterapicos de acordo com o Ministério da Saude (2006).
Portanto, o acesso facilitado aos tratamentos complementares, promove uma
abordagem mais acessivel e humanizada ao tratamento da SOP, beneficiando as
mulheres acometidas pela doenca.

Quadro 1-Familias e espécies botanicas analisadas neste estudo.

FAMILIA BOTANICA

ESPECIE

NOME POPULAR

Zingiberaceae

Carcuma longa

Acafréo-da-terra

Apiaceae Foeniculum vulgareé Erva-doce
Lauraceae Cinnamomum verum Canela
Asteraceae Caléndula officinalis Margarida-dourada

Ranunculaceae

Cimicifuga racemosa

Erva-de-Sao-Cristévao

Fonte: autoria propria.

A curcuma desempenha um papel fundamental no controle da SOP, conforme descrito
Zhang et at. em (2022), devido as suas propriedades terapéuticas e metabolitos que
sdo capazes como por exemplo corrigir os impactos gerados em relacao aos foliculos
ovarianos irregulares. Atualmente, existem pesquisas que demonstram que niveis de
androgenos em excesso que resulta na ativacdo do estresse do reticulo
endoplasmatico nas células da granulosa ovariana, o que por ventura afeta a
maturacdo do odcito, na formacédo do foliculo e a ovulagdo. O estudo realizado por
Zhang et at em 2022, investigou os efeitos da curcumina em 30 ratos fémeas Sprague-
Dawley (SD) com SOP induzida, analisando os impactos na funcdo ovariana e nos
niveis hormonais. Com isso, a pesquisa se debrugou examinar as vias moleculares
IRE1 a-XBP1 induzida por hiperandrogénio pela ativagéo da sinalizagdo PI3K/AKT.
As ratas foram divididas em trés grupos: controle normal, SOP, e tratamento com
curcumina, além disso esfregacos vaginais foram coletados, amostras de sangue afim
de controlar os niveis séricos, € uma analise de TUNEL que consiste em verificar os
danos ao DNA. As dosagens administradas da curcumina foram de 200mg/kg
dissolvidas em 0,2 mL de 6leo de gergelim por administracdo intragéstrica durante as
8 semanas.

ApOs oito semanas dos testes iniciados, os resultados foram coletados e analisados,
de acordo com os achados clinicos houve uma inducéo de desidroepiandrosterona da
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proliferacdo do foliculo vesicular ocorreu uma queda apO0s o tratamento com
curcumina, € o numero de corpos luteos houve um aumento, observou-se um declinio
em relacdo aos niveis séricos de testosterona total, e horménio luteinizante (LH) e
hormonio foliculo estimulante (FSH). Outros parametros puderam ser observados
como o contetdo de gordura abdominal foi reduzido e o peso ovariano foi restaurado.
Além disso, dados equiparando o perfil do estresse reticulo endoplasmatico e a
ativacdo da resposta de proteinas mal enoveladas apresentam um aumento na
granulosa ovariana nas ratas testadas com SOP, de acordo com os dados
apresentados a curcumina alivia o estresse do reticulo endoplasmatico de maneira
eficaz ativado pelo desidroepiandrosterona que € um hormdnio responsavel por
produzir esteroide pelas glandulas adrenais que atua na producdo dos horménios
sexuais no tecido ovariano. No entanto, essas observacdes levantadas demonstram
que a curcuma possui grande potencial de ser um aliado na terapia complementar da
SOP.

Um estudo realizado por Borzoei et at. em (2017), com 84 mulheres com a faixa etaria
de 20 a 38 anos, utilizou os critérios adotados pelo Consenso de Rotterdam, que
exigem que no minimo duas das trés caracteristicas para o diagnostico: amenorreia
cronica, caracteristicas clinicas e bioquimicas hiperandrogenismo e a presenca de
micro cistos nos ovarios. Durante a pesquisa, foram coletadas amostras para a
avaliacdo das funcdes séricas, como o colesterol total sérico, lipoproteina de alta
densidade (HDL), triglicerideos (TG), o nivel de malondialdeido, além de medidas
antropométricas das participantes. Todas as pacientes que receberam o placebo ou
a, obteve-se uma boa adeséo e nenhum efeito colateral foi relatado. Apés 8 semanas
de intervencdo com o uso da canela, observou-se uma reducao significativa de 7,87%
nos niveis séricos de malondialdeido importante marcador de estresse oxidativo em
comparacao aos valores basais. Outro dado importante a ser mencionado foi a queda
expressiva nos niveis séricos de TG, CT e LDL, ocorreu uma queda de 18,24%, em
relacdo aos valores coletados em jejum. A canela possui diversas propriedades
benéficas a salde da mulher, especialmente na regulacéo dos distlurbios enddcrinos
e dislipedemias, sendo um importante cofator no estresse oxidativo relacionados a
SOP. Com isso, os resultados encontrados nesse estudo indicam que o0 uso continuo
da canela apds 12 semanas manteve a reducdo dos marcadores relacionados ao
estresse oxidativo e ao perfil lipidico, sendo uma possivel alternativa como terapia
complementar no tratamento da SOP.

A Foeniculum vulgare € uma planta para Sandrefozalaya, Farokhi, (2014),
amplamente utilizada, e conhecida devida suas propriedades terapéuticas
analgésicas e antipiréticas, bem como substancias antioxidantes. Sendo assim, é
sabido que mulheres acometidas com a SOP possuem uma inclinagéo a desenvolver
diabetes do tipo 2, com isso esse desequilibrio pode desencadear disturbios renais.
Com isso, 0 estudo realizado por Sandrefozalaya, Farokhi,(2014), investigou os
efeitos terapéuticos da F.vulgare sobre os niveis séricos renais e sua funcado em ratas
Wistar adultas saudaveis, em um modelo experimental utilizando ao todo 40 ratas no
qual foram divididas em cinco grupos de maneira aleatéria. Desta forma, o primeiro
grupo sao ratas em controle sem SOP, ratas com a SOP, ratos sem SOP que
receberam o tratamento a F.vulgare, ratas com SOP que foram tratadas com a
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F.vulgare a 150mg/kg, ratas com SOP administrados com a F.vulgare a 100mg/kg, a
administracdo da planta ocorreu através de um extrato aquoso pelo método de
maceracao a frio no qual foram utilizados 100g de p6 em 400ml de &gua destilada por
um periodo de 24 horas. ApoOs essa etapa, ocorre a filtracdo do extrato, concentrado,
seco a vacuo e o residuo foi armazenado. Desta forma, os resultados obtidos
demonstram uma reduc&o nos niveis séricos de ureia em ratos com a SOP que foram
tratadas com F.vulgare em dosagens de 150/mg/pc. Além disso, os cortes histolégicos
foram realizados para verificar a funcédo renal e foi encontrado nas secfes renais
espessamento leve na membrana basal, atrofia dos capilares glomerulares com
aumento do espaco de Bowman e necrose tubular. Apos, a exposicao ao tratamento
realizado com a F.vulgare novos achados clinicos foram encontrados houve
mudancas significativas em relacdo a cicatrizagdo, glomérulo normal e capilares
normais. Esses achados clinicos indicam que a planta citada anteriormente possui
efeito protetor sobre os rins, em particular em contextos de disturbios metabdlicos
como a SOP e aos riscos de desenvolver complicacbes metabdlicas. Com isso,
destaca o potencial da planta para o manejo de distirbios metabdlicos e renais
relacionados a desequilibrios hormonais.

A Calendula officinallis segundo Lima et at. (2017) € uma planta reconhecida por suas
propriedades terapéuticas, especialmente por sua capacidade de aliviar as
inflamacdes. Aproximadamente cem constituintes foram encontrados através do
extrato bruto da planta, entre eles, compostos como flavonoide quercetina séo
fundamentais para garantir os efeitos anti-inflamatérios e antioxidantes, contribuindo
desta forma para as aplicacfes medicinais. Um estudo conduzido por Gharanjik et at.
(2022), investigou o uso da Calendula officinalis em casos da SOP em ratos. O
experimento envolveu 60 ratas adultas Sprague-Dawley, no qual foram divididas em
seis grupos: sendo um controle, placebo, grupo de SOP e grupos SOP tratados com
a planta em dosagens diferentes de (200, 500 e 1000 mg/kg de peso corporal). O uso
do extrato hidroalcodlico foi utilizado por periodo de duas semanas, sendo
administrado pela via oral. De acordo, com os dados apresentados, os resultados
obtidos nessa pesquisa demonstram a reducdo no peso corporal e em dosagens
maiores da planta ocorreu uma reducédo de 0,006% em comparacao ao grupo de SOP
sem o tratamento. Além disso, outros parametros foram analisados como 0s niveis
glicémico em jejum, insulina, no qual houve um declinio de 0,05% na concentracdo
sérica. Notou-se mudancas no ciclo menstrual apos 8 dias do final do experimento, 0s
ciclos nas ratas sem a SOP permaneceram normal. Entretanto, o grupo SOP e SOP
com o tratamento em dosagens minimas (200 mg/kg) o ciclo permaneceu totalmente
irregular, enquanto as ratas que receberam a dosagens méaximas de Calendula
officinalis (500 mg e 1000 mg), os ciclos foram de 37,5% e 62,5% de regularidade do
ciclo quando comparados aos controles. Com isso, os achados encontrados no estudo
citado acima, demostram que a Calendula officinalis pode ser uma aliada ao
tratamento complementar da SOP, contribuindo na reducao aos danos associados a
sindrome e melhorando os impactos negativos, como o ganho de peso e
irregularidade menstrual.

Por outro lado, um estudo clinico conduzido por Pourhoseini et at. (2022), em um
ensaio clinico realizado pelo centro de pesquisa de infertilidade do Hospital Milad em
Mashhad,Ird, durante o periodo de 2016 e 2017 com cem mulheres diagnosticadas
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com SOP, com idades média de 14 a 28 anos. As pacientes foram divididas em dois
grupos, sendo o primeiro grupo com uma dosagem do citrato de clomifeno 50 mg,
duas vezes ao dia por 5 dias, apos o segundo dia do ciclo menstrual e por trés
periodos consecutivos do ciclo. Enquanto, o grupo de intervencdo, por sua vez,
recebeu comprimidos de Cimicifuga racemosa a 10 mg duas vezes ao dia durante 10
dias, com isso ap0s o segundo dia do ciclo menstrual. Em ambos os grupos, foi
avaliado o numero e tamanho dos foliculos e a espessura endometrial por ultrassom,
com o objetivo de comparar, a eficacia dos tratamentos na inducéo da ovulacéo e na
melhora das condicdes reprodutivas das pacientes. Os resultados obtidos no estudo
de Pourhoseini et at. (2022), indicaram que nao ocorreu diferencas significativas em
relacdo ao numero de foliculos médios (p=0,288), grandes (p=0,086) e totais
(p=0,288) entre os dois grupos, também foi observado que nédo correu reducdo na
espessura endometrial entre os dois grupos (p=0,227). Esses achados apontam que
os fitoestrégenos quando combinados ao clomifeno, resultaram em um endométrio
mais espesso em mulheres com SOP, equiparando com as que sao foram tratadas
apenas com clomifeno.

Portanto, é importante destacar que o clomifeno, um farmaco utilizado para o
tratamento da SOP, sendo uma terapia medicamentosa de primeira linha na inducéo
da ovulacdo segundo Belen et at. (2016). No entanto, seu uso apresenta efeitos
indesejados, tais como disturbios visuais, ondas de calor, sensibilidade mamatria,
tontura e nausea. Por outro lado, a Cimicifuga racemosa demonstra um potencial
substituto, conforme o estudo de Pourhoseini et al (2022), jA& que tem efeitos
comparaveis a planta com o clomifeno. Belen et at. (2016), também levanta uma
preocupacao sobre a resisténcia ao clomifeno em casos de falha na ovulacéo, o que
pode requerer terapias hormonais adicionais, aumentando a carga hormonal e os
efeitos adversos. Além disso, Legro et at. (2014), aponta que o uso do clomifeno pode
estar associado e gerar um risco maior de anomalias fetais em casos de gestacao.
Deste modo, a planta oferece uma alternativa mais segura e eficaz tanto para paciente
guanto para o feto durante a gestacdo de mulheres com a SOP, com isso a Cimicifuga
racemosa apresenta beneficios comprovado sendo o estudo citado.

Segundo o Ministério da Saude (SUS), comtempla atualmente em seu programa cerca
de 71 espécies de plantas com potencial terapéutico em seu programa. Entre elas,
destacam-se a Calendula officinalis, Curcuma longa, Foeniculum vulgare.

De acordo com os dados apresentados, Curcuma longa e Foeniculum vulgare séao
consideradas plantas promissoras no tratamento da SOP, ambas estdo disponiveis
no SUS. A Curcuma longa oferece diversos beneficios reduzindo os niveis glicémicos,
colesterol e atua na protecdo das ceélulas da Granulose Ovariana. Um estudo
desenvolvido por Zahoor e Shrivastana (2021), equipara o extrato da clUrcuma a
metformina, com objetivo de avaliar a reducdo dos niveis glicémicos. Desta forma, a
pesquisa aponta que o grupo de ratas que foi tratada com a curcuma obteve-se 0s
niveis de progesterona, estrogénio e FSH aumentaram significativamente (p = 0,004),
(p = 0,001) e (p = 0,0002), respectivamente, enquanto o grupo tratado com a
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metformina tiveram resultados semelhantes (p = 0,02, p = 0,01, p = 0,007). Sendo
assim, o extrato dessa planta aponta resultados promissores nos disturbios
enddcrinos associados a SOP, aliviando os sintomas e sendo uma alternativa eficaz
ou complementando tratamentos tradicionais, aliviando por consequéncia 0s
sintomas.

A Foeniculum vulgare é uma planta medicinal com diversas propriedades terapéuticas
comprovadas cientificamente. Entre seus compostos, destacam-se fitoestrogenos,
que desempenham um papel fundamental no controle dos niveis hormonais. Um
estudo conduzido por Pourjafari et at. (2019), realizado com 60 camundongos fémeas
demonstrou que o extrato hidroalcodlico da erva-doce (500mg/kg/ de peso corporal)
foi capaz de aumentar os niveis de hormdnios sexuais 0 que, por sua vez, contribui
para a protegdo a reserva ovariana. A planta utlizada foi autenticada pelo
departamento de farmacognosia, Universidade de Ciéncias Médicas de Kermam,Ira.
A espécie utilizada foi o funcho, o processo de extracdo seguiu 0 método de
maceracdo morna com etanol a 80% durante o periodo de 72 horas. O extrato foi
filtrado a cada 24 horas e substituido por um solvente fresco. Posteriormente, 0s
extratos reunidos e concentrados sob condi¢cdes de vacuo, secos em estufa a 40°C
por 48 horas e mantidos a -20°C até o uso.

Com isso, esses achados indicam o potencial da Foeniculum vulgare como uma
alternativa ou complemento para o tratamento dos disturbios endécrinos, como a
SOP, ao regular os niveis hormonais e preservar a funcéo ovariana. As mulheres com
SOP enfrentam uma ampla gama de sintomas mediante, como a irregularidade
menstrual, resisténcia a insulina. Diante desse quadro, a planta sugerida aponta
achados clinicos significativos capazes de controlar os sintomas e reduzir as taxas
metabdlicas e niveis séricos. Além disso, a Foeniculum vulgare apresenta uma
vantagem importante sob os efeitos indesejaveis e reacdes adversas sdo menores
guando equiparados ao uso dos horménios sintéticos e medicamentos antidiabéticos,
como a metformina. Com isso, torna a planta promissora e excelente aliada a terapia
complementar ou até alternativa, com menores riscos de efeitos colaterais e bons
resultados no manejo da SOP, garantindo a essas mulheres uma qualidade de vida
melhor.

A discussao sobre as reacdes adversas e os efeitos de longo prazo terapia tradicional
no tratamento da SOP. O estudo piloto de Battaglia et at. (2010), que investigou dois
grupos de mulheres diagnosticadas com SOP ao longo de seis meses, utilizando
diferentes formas de contraceptivos hormonais combinados. Ao todo, foram 37
participantes, das quais 19 mulheres que utilizaram o NuvaRing anel vaginal com
(drospirenona+etinilestradiol), enquanto o outro grupo de 18 mulheres fez o uso da
pilula combinada Yasmin com (drospirenona+etinilestradiol). A triagem inicial dos
dados coletados foi realizada na fase folicular, entre o terceiro e quinto dia do ciclo
menstrual, outros parametros analisados, como peso, altura, indice de massa
corporal, amostras de sangue, ultrassom e Dopller colorido para a analise do fluxo
sanguineo na artéria braquial e o monitoramento da pressao pelo periodo de 24 horas.
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Os achados de Battaglia et at. (2010), sugerem que o0 uso prolongado de terapias
hormonais combinadas, como o anel vaginal NuvaRing e a pilula Yasmin, pode
acarretar em riscos a saude cardiovascular. Notou-se o aumento da pressao arterial,
gue antes do uso do medicamento apresentava seu valor normal em 110/75 mmHg,
e apos seis meses da terapia hormonal, foram observados um aumento para 114/75
mmH. Embora o aumento n&o tenha sido expressivo, ao longo prazo, pode acarretar
ser um problema principalmente em pacientes que possuem a predisposicdo a
hipertenséo. O colesterol basal médio também expressou uma alteracéo significativa,
passando de 4,3 mmol/L antes do tratamento para 5,0 mmol/L apds seis meses, as
alteracdes observadas podem ser preocupantes, especialmente se o tratamento for
perdurado por um periodo maior. Diante disso, os achados clinicos demonstram que
o tratamento convencional oferece riscos a saude da paciente, podendo aumentar a
sua pressdo bem como elevar os niveis de colesterol se caso o tratamento perdure
por mais de seis meses, por esse motivo é importante monitorar com cautela esses
dados clinicos e verificar a melhor alternativa terapéutica a paciente, a fim de
minimizar os possiveis danos a sua saude.

5 CONSIDERACOES FINAIS

As evidéncias apresentadas nessa revisdo apontam dados importantes a respeito do
uso de plantas medicinais como candidatas promissoras ao tratamento de forma
alternativa ou complementar em diversas condi¢cdes, em especifico na saude da
mulher. Observou-se que 0S compostos ativos presentes nas plantas possuem
excelente benéficos a saude da mulher reduzindo niveis séricos e metabdlicos sem
provocar tantos efeitos colaterais e reacbes adversas quanto ao tratamento
convencional. As propriedades das plantas Calendula officinalis, Curcuma longa,
Foeniculum vulgare tém mostrado eficazes na melhora de indicadores metabdlicos,
como na reducéo do colesterol, resisténcia a insulina e controle de peso, com menos
efeitos colaterais em comparacao aos tratamentos convencionais. Adicionalmente, o
fato de que dessas plantas citadas estdo disponiveis no SUS o que assegura 0 seu
acesso a um tratamento de baixo custo, permitindo que as pacientes nao necessitem
recorrer a recursos financeiros préprios. Desta forma, a obtencdo das plantas
medicinais e dos fitoterapicos pode ser consultada no site de cada municipio atraves
do relatério de Relacdo nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (Rename).
Além disso, é necessério a avaliagdo pela Comissdo Nacional de Incorporacdo de
tecnologias no SU (Conitec), que foi criada 12.401 de 28 de abril de 2011, para que
desta maneira as plantas possam ser incorporadas em cada municipio de acordo com
os dados epidemioldgicos e necessidade de cada populagcéo ao ser estudada para a
liberacdo destes insumos.

O cuidado multidisciplinar, envolvendo profissionais é imprescindivel e crucial nesse
processo, pois garante um atendimento mais eficaz, colaborativo e humanizado. Essa
abordagem favorece a adesdo ao tratamento, pois esclarece a importancia de a
mudanca do estilo de vida bem como o uso do medicamento apresentar as
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alternativas complementares ou até mesmo associar ambos dependendo da
necessidade da paciente e do seu respectivo quadro clinico. De acordo, com a
Resolucdo N° 586 58 29 de agosto de 2013, o profissional farmacéutico e apto para
realizar a prescricdo de plantas medicinais e fitoterapicos, além de realizar a
dispensacdo e fornecer as devidas orientacdes, incluindo os cuidados paliativos.
Desta forma, o farmacéutico desempenha um papel fundamental nesse processo,
sendo responséavel por orientar adequadamente as pacientes, sanando todas as
davidas pertinentes durante essa etapa.

Conclui-se que ambas terapias, sdo eficazes e seguras é que garantem resultados
significativos se forem seguidos de maneira adequada, com as devidas orientacées e
cuidados. No entanto as plantas medicinais possuem vantagens notaveis, como a
reducdo dos efeitos colaterais de curto e longo prazo, garantindo reducao dos niveis
séricos e metabdlicos devido as suas propriedades terapéuticas e compostos ativos.
Essas caracteristicas contribuem para uma melhora na qualidade de vida para
mulheres diagnosticadas com a SOP, devido as plantas estarem disponiveis de forma
gratuita garantem a continuidade do tratamento, e facil manuseio e armazenamento
desses insumos, por isso explorar essas terapias e apresentar essas possibilidades a
esse grupo de mulheres é fundamental.



¥J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

REFERENCIAS

A, Manzoor; DAR, Bilal A.; SOFI, Shahnawaz N.; BHAT, Bilal A.; QURISHI, Mushtaq
A. Foeniculumvulgare: A comprehensive review of its traditional use, phytochemistry,
pharmacology and safety India: Jornal Arabe de Quimica, 2016.

ADENIJI, Adeola A.; ESSAH, Paulina A.; NESTLER, John E.; CHENG, Kai I. Metabolic
Effects of a Commonly Used Combined Hormonal Oral Contraceptive in Women With
and Without Polycystic Ovary Syndrome. Virginia: Journal Of Womens Healt, 2016

AK, EdaYakit; AKDEMIR, Arzu; OSKAY, Umran; CALLIOGLU, Nihal. Effect of
polycystic ovary syndrome on the quality of life of young women. Turquia: Revista
Médica Assoc.Brasileira, 2024.

AKHA, Ozra; RABIEI, Khadijah; KASHI, Zahra; BAHAR, Adele; ZAEIF-KHORASANI,
Elham; KOSARYAN, Mehrnoush; SAEEDI, Majid; EBRAHIMZADEH, Mohammad Ali;
EMADIAN, Omid. The Effect of Fennel Gel (Foeniculumvulgare) 3% on Decreasing
Hair Thickness in Mild to Moderate Idiopathic Hirsutism, a Randomized Placebo-
Controlled Trial. Ird: CaspianJournal, 2014.

AZAM, Seyedeh; MAHMOUDINIA, Maliheh; NAJAFI, Mona Najaf; KAMYABI, Fouad.
The effect of phytoestrogens (Cimicifuga racemosa) in combination with clomiphene
in ovulation induction in women with polycystic ovarian syndrome: A clinical trial study.
Ird: Avicenna J Phytomed, 2022.

BALEN, Adam H.; MORLEY, Lara C.; MISSO, Maria; FRANKS, Stephen; LEGRO,
Richard S.; WIJEYARATNE, Chandrika N.; STENER-VICTORIN, Elisabet; FAUSER,
Bart Cjm; NORMAN, Robert J.; TEEDE, Helena. The management of anovulatory
infertility in women with polycystic ovary syndrome: an analysis of the evidence to
support the development of global WHO guidance. 6. ed. Reino Unido: Human
Reproduction Update, 2016.

BARREA, Luigi; ARNONE, Angela; ANNUNZIATA, Giuseppe; MUSCOGIURI,
Giovanna; LAUDISIO, Daniela; PUGLIESE, Gabriella; COLAO, Annamaria,;
SAVASTANO, Silvia; SALZANO, Ciro. Adherence to the Mediterranean Diet, Dietary
Patterns and Body Composition in Women with Polycystic Ovary Syndrome (PCOS).
Italia: Nutrients, 2019.

BATTAGLIA, Cesare; MANCINI, Fulvia; FABBRI, Raffaella; PERSICO, Nicola;
BUSACCHI, Paolo; FACCHINETTI, Fabio; , Stefano Venturoli. Polycystic ovarian
syndrome and cardiovascular risk in young patients treated with drospirenone-ethinyl
estradiol or contraceptive vaginal ring. A Prospective, Randomized Pilot Study 4. ed.
Itélia: Fertilidade e Esterilidade, 2010.

BENTO, Luana Schaefer; NUNES, Gleice Mara Alves; FURUYA, Julia; FAGIONATO,
Julia Watanabe; BOTH, Mariana de Andrade; RONIE, Luis Bin. Revista Eletrénica
Acervo Saude | ISSN 2178-2091REAS|Vol.24(1) |DOI:
https://doi.org/10.25248/REAS.e14492.2024Pagina 1de 9Func¢éo sexual em mulheres
com ovarios policisticos que utilizam anticoncepcionais orais. Sdo Paulo: Acervo
Saude, 2024.

BORZOEI, Azam; RAFRAF, Maryam; NIROMANESH, Shirin; FARZADI, Laya;
NARIMANI, Fateme; DOOSTAN, Farideh. Effects of Cinnamon Supplementation on



¥J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

Antioxidant Status and Serum Lipids in Women With Polycystic Ovary Syndrome. Ir&:
Revista de Medicina Tradicional e Complementar, 2018.

BRASIL. Febrasco. Comissdo Nacional Especializada em Ginecologia
Enddcrina. SINDROME DOS OVARIOS POLICISTICOS. Séo Paulo, 2023. 140 p.

BUTT, Muhammad Salman; SALEEM, Javeria; ZAKAR, Rubeena; AIMAN, Sobia;
BUKHARI, Gul Mehar Javaid; FISCHER, Florian. Comparison of physical activity
levels and dietary habits between women with polycystic ovarian syndrome and
healthy controls of reproductive age: a case-control study. Pasquistdo: Saude
Feminina Bmc, 2024.

CHIEN, Yung-Jiun; CHANG, Chun Yu; WU, Meng Yu; CHEN, ChihHao; HORNG, Yi
Shiung; WU, Hsin-Chi. Effects of curcumin on glycemic control and lipid profile in
polycystic ovary syndrome: systematic review with meta-analysis and trial sequential
analysis. Taiwan: PasquapinaCiarmela, Editora Académica, 2021

CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA. RESOLUQAO N° 586 58 29 DE AGOSTO
DE 2013: Ementa: Regula a prescricdo farmacéutica e da outras providéncias.2013.2p

COSWIG, V. S, Silva, J. D., Farias, D. A., Azevedo Raiol, R., & Estevam, E. C. M.
(2018). Efeitos das fases do ciclo menstrual e da Sindrome pré-mentrual sobre a
aptidao fisica e percepcao subjetiva de esforco em mulheres jovens. Pensar Pratica,
21(3), 1-13.

FEBRASGO. SOP Sindrome dos ovarios policisticos Repercussdes metabdlicas de
uma doenca intrigante. 51. ed. Sdo Paulo: Revista Femina, 2023.

FEBRASGO. Federacdo Brasileira das Associacdes de Ginecologia e Obstetricia:
Sindrome dos ovarios policisticos -Repercussbes metabdlicas de uma doenca
intrigante. 2019.. Sdo Paulo: Revista Femina, 2019.

GARCIA-SAENZ, Manuel Ramoén; FERREIRA-HERMOSILLO, Aldo; LOBATON-
GINSBERG, Miry. Citocinas proinflamatorias en el sindrome de ovario poliquistico.
Mexico: Revista Médica do Instituto Mexicano del Seguro Social., 2022.

GASPARIN, Katri. Chemical, nutritional and bioactive characterization of organic
cinnamon, obtained from Cinnamomumverum J. Presl. Braganca:
Bibliotecadigital.lpb. Pt), 2021. 90 p.

GHARANJIK, Fatemeh; SHOJAEIFARD, Manzar Banoo; KARBALAEI, Narges;
NEMATI, Marzieh. The Effect of Hydroalcoholic Calendula Officinalis Extract on
Androgen-Induced Polycystic Ovary Syndrome Model in Female Rat. Ird: Biomed Res
Int, 2022.

HASEGAWA LEM, et al. The relationship between the use of hormonal contraceptives
and female sexuality: uma revisao integrativa. Research, Society and Development.
2022;11(4)

JABCZYK, Marzena; HUDZIK, Bartosz; ZUBELEWICZ-SZKODZInSKA, Barbara.
Curcumin in health and metabolic diseases. Polénia: Roberta Masella, Editora
Académica, 2021.



¥J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

KULKARNI, Swanand; GUPTA, Khushi; RATRE, Pooja; MISHRA, Pradyumna Kumar;
SINGH, Yogesh; BIHAREE, Avadh; THAREJA, Suresh. Sindrome dos ovarios
policisticos: cenario atual e perspectivas futuras. India: Science Direct, 2023.

LIMA, Mariana dos Reis; LOPES, Amanda P.; MARTINS, Conceicdo; BRITO, Gerly
Ac; CARNEIRO, Virginia C.; GOES, Paula. O efeito da Calendula officinalis no
estresse oxidativo e na perda 0ssea na periodontite experimental. Fortaleza: Revista
Brasileira de Fisiologia, 2017

LUCIANADONASCIMENTOPEREIRA; SILVA, Ana Luiza Sant’/Anna da Costa e;
OLIVEIRA, Karen de Jesus; BRANDAO, Thalita Vicente. Avaliacdo da composico
corporal parametros bioquimicos de mulheres com sobre peso ou obesidade
suplementadas com canela (Cinnamomumverum) durante a pés-menopausa. Rio de
Janeiro: Brazilianjournal Of Development, 2020. 17 p.

MAHBOUBI, Mohaddese. Foeniculum vulgare as a valuable plant in women's health
management. Ird: J Menopausa Med, 2019.

MANIQUE, Mariana Enxuto Santos; FERREIRA, Ana Margarida Antunes
Povoa. Sindrome do ovario policistico na adolescéncia: Desafios no diagndstico e
tratamento. Portugal: Revista Brasileira Ginecoldgica Obstétrica, 2022.

MAYBIN, Jacqueline; BOSWELL, Lyndsey; YOUNG, Vicky J; DUNCAN, William C;
CRITCHLEY, Hilary O D. Reduced Transforming Growth Factor-g Activity in the
Endometrium of Women With Heavy Menstrual Bleeding. Reino Unido: J Clin
Endocrinol Metabolism, 2017.

MINISTERIO DA SAUDE. PORTARIA CONJUNTA N° 6, DE 2 DE JULHO DE 2019:
anexo protocolo clinico e diretrizes terapéuticas sindrome de ovarios policisticos.
Brasilia: Ministério da Saude, 2019. 188 p.

MOHAPATRA, Sradhanjali; IQUBAL, Ashif; ANSARI, Mohammad Javed; JAN, Bisma;
ZAHIRUDDIN, Sultdo; MIRZA, Mohd Aamir; AHMAD, Sayeed; IQBAL, Zeenat.
Benefits of Black Cohosh (Cimicifuga racemosa) for Women's Health: An In-Depth and
In-Depth Analysis India: Produtos Farmacéuticos (Basileia), 2022.

NAJMABADI, Shahpar; SCHLIEP, Karen C; SIMONSEN, Sara e; A PORUCZNIK,
Christina; EGGER, Marlene J; STANFORD, Joseph B. Menstrual bleeding, cycle
length, and follicular and luteal phase lengths in women without known subfertility: A
pooled analysis of three cohorts. Estados Unidos: Paediatr Perinat Epidemiol, 2020.

PENG, Qingjie; CHEN, Xiaojiang; LIANG, Xiaoxia; OUYANG, Jiahui; WANG,
Qianggiang; REN, Shuai; XIE, Haibo;, WANG, Chunhong; SUN, Yaqun; WU,
Xin. Metformina melhora a sindrome do ovario policistico em camundongos ao inibir a
ferroptose ovariana. Ir: Frontiers Endrocronoly, 2023

POURHOSEINI, Seyedeh Azam; MAHMOUDINIA, Maliheh; NAJAFI, Mona Najaf;
KAMYABI, Fouad. The effect of phytoestrogens (Cimicifuga racemosa) in combination
with clomiphene in ovulation induction in women with polycystic ovarian syndrome: A
clinical trial study. Ir&: Avicenna J Phytomed, 2022.

PRESIDENCIA DA REPUBLICA. LElI N° 12.401, DE 28 DE ABRIL DE 2011.
Brasilia:Casa Civil, 2011



¥J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

RASHID, Rumaisa; MIR, Suhail Ahmad; KAREEM, Ozaifa; ALI, Tabassum; ARA, Rifat;
MALIK, Anjum; AMIN, Fiza; BADER, G.N. Current pharmacotherapy and clinical
implications of polycystic ovary syndrome. India: Jornal Taiwanés de Obstetricia e
Ginecologia, 2022

SA, Daniel Nunes Bastos Candido de; MEDRADO, Antonio Matheus Santos;
EVANGELISTA, Danielle Rosa. Padrédo da funcéo sexual em pacientes com sindrome
do ovério policistico: Uma revisdo sistematica. Tocantins: Research, Society
AndDevelopmen, 2022. 9 p

SADREFOZALAYI, Somayyeh; FAROKHI, Farah. Effect of aqueous extract of
Foeniculumvulgare (fennel) on the kidneys of experimental rats with PCOS. Ira:
Avicena J Phytomed, 2014.

SAUDE, Ministério da. PROTOCOLO CLINICO E DIRETRIZES TERAPEUTICAS DA
SINDROME DE OVARIOS POLICISTICOS. Brasilia: Biblioteca Virtual em Satde do
Ministério da  Saude, 2020. 146 p. Disponivel em: chrome-
extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https://www.gov.br/conitec/pt-
br/midias/protocolos/publicacoes_ms/pcdt_sndrome-ovrios-policsticos_isbn.pdf.
Acesso em: 20 ago. 2024.

SHAHANE, Kiran; KRISHNASAGAR, Madhuri; TAMBE, Srushti; JAIN, Divya,
SRUTEE, Rota; FERREIRA, Maria Carolina Martins; AMEEN, Purnima; SRIVASTAV,
Prem Prakash; CRUZ, Jordan Cruz Jordan; LIMA, Rafael Rodrigues. An updated
review on the multifaceted therapeutic potential of Calendulaofficinalis L. India: Mdpi,
2023.

SILVA, Everton Fernandes da; SILVA, Shanda Raylla da; GUERRA JUNIOR, José
Israel; VASCONCELOS, Tibério Cesar de Lima.Botanical aspects and
pharmacological properties of calendula officinalis: Indianépolis: Brazilian jornal Of
Development, 2020. 13 p.

Smith T., Gillespie M., Eckl V., Knepper J., Reynolds CM As vendas de suplementos
de ervas nos EUA aumentaram 9,4% em 2018. Herbalgram. 2019; 123 :62-73

SPEELMAN, Diana L. Non-pharmacological treatment of symptoms in women with
polycystic ovary syndrome. Estados Unidos: Gruyter, 2019.

TALEBI, Sepide; SHAB-BIDAR, Sakineh; MOHAMMADI, Hamed; MOINI, Ashraf;
DJAFARIAN, Kurosh. The effects of intermittent fasting diet alone or in combination
with probiotic supplementation in comparison with calorie-restricted diet on metabolic
and hormonal profile in patients with polycystic ovary syndrome: study protocol for a
randomized clinical trial. Ira: Trials, 2023.

TEEDE, Helena J; MISSO, Marie L; COSTELLO, Michael F; DOKRAS, Anuja; LAVEN,
Joop; MORAN, Lisa; MORAN, Lisa; NORMAN, Robert J. Recommendations from the
international evidence-based guideline for the assessment and management of
polycystic ovary syndrome. Australia, Eua,Holanda: Fertil Steril, 2020.

The Rotterdam ESHRE/ASRM-sponsored PCOS consensus workshop group.
Revised 2003 consensus on diagnostic criteria and long-term health risks to polycystic
ovary syndrome (PCOS). Hum Reprod 2004; 19(1):41-7.



J UniSales

entio Univerditdrle Salesiar

Zahoor Mold Ul Hag; SHRIVASTAVA, Vinoy Kumar. Turmeric extract alleviates
endocrine-metabolic  disturbances in letrozole-induced PCOS by increasing
adiponectin circulation: A comparison with Metformin. Ird: Metabolismo Aberto.,
2021.

ZHANG, Jing; TANG, Liulin; KONG, Linglingli; WU, Taixiang; XU, Liangzhi; PAN, Xin;
LIU, Guan J. Ultrasound-guided transvaginal ovarian needle drilling for clomiphene-
resistant polycystic ovarian syndrome in subfertile women. China: Cochrane Syst
Revista, 2021.

ZHANG, Yaling; WANG, Lei; WENG, Yajing; WANG, Daojuan; WANG, Rong; WANG,
Hongwei; WANG, Lihui; SHEN, Shanmei; LI, Yan; WANG, Yong. Curcumin Inhibits
Hyperandrogen-induced IRE1a-XBP1 Pathway Activation by Activating the PI3K/AKT
Signaling in Ovarian Granulosa Cells of PCOS Model Rats. China: Oxid Med Cell
Longev, 2022.




