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EXTRATO DE FOLHAS DE Morus nigra L.: PROSPECCAO DE NOVO
FITOCOSMETICO DESPIGMENTANTE

EXTRACT FROM Morus nigra L. LEAVES: PROSPECTING FOR A NEW
DEPIGMENTING PHYTOCOSMETIC

ANA CLARA RICARDA SANTOS *,

FABIANA RAMOS DE FREITAS?,

GABRIELA MARTINS SAMPAIO?,

ROSINEIDE CIRIACO RIBEIRO?,

TAINARA CHAVES PACHECO?,

MARIA BERNADETE RODRIGUES QUEIROZ?

RESUMO

Dados na literatura mostram que nas folhas de amoreira negra (Morus nigra L.) foram
encontradas flavonas como a norartocarpetina e compostos fenélicos que sdo capazes
de inibir a enzima tirosinase, promovendo a diminui¢cdo de pigmentacdao anormal da pele
que origina 0 melasma e as lesbes cutaneas provenientes de acne. Objetivos:
Desenvolver e realizar estudo de estabilidade de um fitocosmético a partir do extrato das
folhas de Morus nigra L. e testar a nova formulagdo em vinte voluntarios portadores de
melasma e lesfes cutaneas poés inflamatorias provenientes de acne. Método: O extrato
foi feito a partir das folhas de de amoreira e 10% desse extrato foi incorporado em um
gel. Em seguida, a formulacdo foi submetida a testes de estabilidade fisico-quimicas,
sendo eles: Ciclo de congelamento e descongelamento, teste de submissdo a
temperaturas de armazenamento, exposi¢cdo a radiagdo luminosa, determinacdo do
potencial Hidrogenibnico (pH) e avaliagdo das caracteristicas organolépticas, durante 90
dias dias. Para os testes clinicos, vinte voluntarios participaram da pesquisa. Sendo
doze portadores de melasma e oito de lesBes cutdneas causadas por acne.

Resultados: A comparacdo de caracteristicas do inicio e final dos ensaios nédo

! (Centro Univesitério do Distrito Federal UDF, Brasilia, DF)
2 Docente orientador (Centro Universitario do Distrito Federal UDF, Brassilia, DF)



apresentou mudancas fisicas que indiqguem incompatibilidade de componentes ou
instabilidades, exceto quando submetidos a radiacdo luminossa, onde houve alteracéo
da coloracdo. No ensaio Clinico, a formulagcdo obteve resposta positiva como
fitocosmético despigmentante. Concluséo: Desta forma, confirmou-se que a amoreira
negra tem acédo inibitéria da enzima tirosinase e que € uma formulacdo estavel e

promissora.

Palavras-chave: Morus nigra L.; Melasma; Lesdes Cutaneas Causadas por acne;
Estudo de estabilidade.

ABSTRACT

Data in the literature shows that in the leaves of black mulberry (Morus nigra L.),
flavones such as norartocarpetin and phenolic compounds capable of inhibiting the
tyrosinase enzyme have been found, promoting the reduction of abnormal skin
pigmentation that leads to melasma and cutaneous lesions resulting from acne.
Objectives: To develop and conduct a stability study of a phytocosmetic product from
the extract of Morus nigra L. leaves and test the new formulation on twenty volunteers
with melasma and post-inflammatory cutaneous lesions from acne. Method: The extract
was obtained from mulberry leaves, and 10% of this extract was incorporated into a gel.
Subsequently, the formulation underwent physicochemical stability tests, including
freezing and thawing cycles, storage temperature exposure, exposure to light radiation,
determination of the Hydrogenionic Potential (pH) value, and evaluation of organoleptic
characteristics over 90 days. For clinical tests, twenty volunteers participated in the
research, twelve with melasma and eight with cutaneous lesions caused by acne.
Results: The comparison of characteristics at the beginning and end of the assays
showed no physical changes indicating component incompatibility or instability, except
when exposed to light radiation, where there was a change in color. In the clinical trial,
the formulation obtained a positive response as a depigmenting phytocosmetic.
Conclusion: Thus, it was confirmed that black mulberry has an inhibitory action on the

tyrosinase enzyme and that it is a stable and promising formulation.

Keywords: Morus nigra L.; Melasma; Cutaneous Lesions Caused by Acne; Stability



Study.

1. Introducéo

O pigmento que determina a cor da pele € a melanina e sua principal funcéo € a
protecdo contra raios ultravioletas (UV). Dois distarbios estao relacionados a deposicao
irregular de melanina, sendo eles: a hiperpigmentacdo, quando ocorre o escurecimento
da pele e a hipopigmentacdo, quando ocorre o seu clareamento (ROSA; CUNHA;
SILVA, 2022).

As consultas por hiperpigmentacdo, segundo a Sociedade Brasileira de
Dermatologia, variam entre as faixas etarias, a primeira queixa mais comum é entre 40 a
54 anos e a segunda entre 15 e 30 anos, independente de fototipo e género (DUARTE,
[s.d.]). LesBes poés inflamatorias como a ache quando expostas a luz solar estimula a
producdo excessiva de melanina, causando uma disfuncédo estética em individuos
acometidos. Outro distirbio que também esta associado a producdo excessiva da
melanina é o melasma, a etiologia da doenca nao é totalmente conhecida, mas sabe-se
que pode ser multifatorial, englobando: exposicdo a radiacdo ultravioleta, gravidez,
terapia hormonal, influéncias genéticas, drogas fototoxicas, distlrbios enddcrinos,
cosmeéticos, anticonvulsivantes e outros (ROSA; CUNHA; SILVA, 2022).

A biossintese da melanina ocorre da seguinte forma: dentro dos Melanossomas,
em pH fisiolégico ocorre a conversado de dioxifenilalanina (DOPA) em DOPAQUINONA.
A Tirosina (aminoacido produzido pela tireoide) é o fator limitante da sintese de
melanina, quando entra no Melanossoma sofre a acdo da tirosinase (enzima que ira
reagir com a tirosina em um processo de oxidacdo) formando a DOPA gue novamente é
oxidada gerando a DOPAQUINONA, por fim, a DOPAQUININA se diferencia em
DOPAcisteina, (feomelaninaresponsavel pelo pigmento vermelho) e DOPAcromo

(Eumelanina-responsavel pelo pigmento marrom) (PORTO; FERREIRA, 2023).

Muito tem-se usado fitocosméticos que sao produtos que possuem um ou mais
extrato vegetal como principio ativo. Em virtude que o0s vegetais possuem muitos
beneficios, a sociedade estd demandando a busca de tecnologias de producdo mais
seguras, econdmicas e ecoldgicas. Para isso, é necessario o empenho de inUmeros

pesquisadores, ja que o0 ramo esta em nitido crescimento (MEDEIROS; PEREIRA,



2022).

Uma importante caracteristica dos extratos vegetais s80 Seus compostos
quimicos, a exemplo: Morus nigra L. uma planta que foi aclimatizada no Brasil e que tem
sido estudada pelos seus compostos, pertencente ao género Morus e familia Moraceae
e tem origem asidtica, conhecida popularmente como amoreira negra, sendo citada na
12 edicdo da Farmacopeia Brasileira, tendo o suco dos frutos como emprego oficinal
(PEREIRA; RAMBO, 2023) . A norartocarpetina presente no extrato de plantas da
espécie Morus apresentou atividade inibitéria da tirosinase 10,4 vezes maiores a do
acido kojico (SALUSTIANO, 2014).

Tendo em vista os pontos abordados acima, os objetivos desse trabalho foram
desenvolver e realizar estudo de estabilidade de um fitocosmético a partir do extrato das
folhas de Morus nigra L. e testar a nova formulagdo em vinte voluntarios portadores de

melasma e lesdes cutaneas poés infamatdrios provenientes de acne.

2. Métodos

Para o desenvolvimento deste trabalho foram abordados trés eixos principais:
primeiro, levantamento bibliografico, segundo a elaboracédo farmacotécnico do gel base
com extrato de Morus nigra L. para melasma e lesbes cutaneas causadas por acne e

terceiro, estudo de estabilidade com testes clinicos em uma amostra de pacientes.

O levantamento bibliografico seguiu os seguintes critérios: busca de literatura
cientifica sobre a temética em bases de dados, repositérios de periddicos e ferramentas
de busca como Google Académico, MSD Brasil, gov.com e SciELO. O critério
cronolégico adotado para a pesquisa englobou estudos publicados no intervalo de 2014 a
2023. Contudo, um foi de 2004, pois trata-se do Guia de Estabilidade de Produtos
Cosmeéticos da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Os seguintes descritores foram
aplicados: Morus nigra L., melasma, lesdes cutaneas acneicas, hiperpigmentacao,
tirosinase, fitoterapia e fitocosmético. Além disso, foram considerados artigos nos

idiomas: portugués e inglés.

Para a pesquisa, foi estabelecido como critério de inclusdo pessoas que apre-



sentam melasma ou lesfes cutaneas provenientes de acne.

A preparacdo da formula e testes foram realizados no laboratério do Centro
Universitario do Distrito Federal com sede em Brasilia - Distrito Federal. Localizada no
endereco SEP SUL EQ 704/904 Conjunto A. As matérias-primas utilizadas foram da

prépria Instituicdo e a planta Morus nigra L. foi colhida para preparar o extrato.

A amostra do material vegetal foi coletada no perimetro urbano de
Brasilia/DF, porém isento de poluicdo ambiental. As coordenadas dos locais de coleta
foram monitoradas por Global Positioning System-GPS (15°45'43.1”S 47°53’06.8"W),
no dia 30 de junho de 2023 as 12:30h e encaminhadas ao Centro Universitario do Distrito
Federal- UDF.

ApoOs a coleta, houve a triagem e la-vagem das folhas que resultou em
2.735,219g de planta fresca. O material vegetal coletado, passou por um pro- cesso de
secagem de aproximadamente 72h em estufa com temperatura de 45°C. ApoOs esse
processo de secagem, o material foi triturado com o auxilio de um liquidificador Mondial®
e em seguida tamisado em um tamis de malha 30. O p6 resultante desse processo de
trituracao foi de aproximadamente 533,74g. Para o preparo do extrato hidroalcodlico de
Morus nigra L. foram utilizados 533,74g do poO resultante e como solventes foram
acrescidos alcool e 4gua destilada respectivamente, sob as proporcdes de 70% e 30%.
Em seguida esse material foi acondicionado em um vidro de boca larga envolto por
papel aluminio e armazenado ao abrigo da luz, calor e umidade, onde passou pelo
processo de maceracdo por 10 dias, sendo agitado vigorosamente 3x ao dia.
Posteriormente, o sobrenadante foi filtrado trés vezes até que o filtrado se tornasse
limpido (SILVA, 2020).

Para o desenvolvimento farmacotécnico foi proposta a preparacdo de gel
Carbopol 940P®, sendo incorporado o extrato hidroalcodlico de Morus nigra L. a 10%,
conforme Quadro 1. A escolha da concentragdo do extrato de folhas de Morus nigra L. 10

% (p/p) foi baseada na Farmacopeia Brasileira 6° edigao

Quadrol- Desenvolvimento da formulac&o de gel Carbopol®



Matérias-primas Concentracao (%p/p)
Fase ‘A’
Carbopol 940P® 1,0%
EDTA Dissodico 0,05%
Nipazole(Propilpara- beno) 0,1%
Nipagin®(Metilpara- beno) 0,2%
Glicerina 5,0%
Hidréxido de sédio 10% solucéo ~ 100 gotas
Agua deionizada gsp 100g
Fase ‘B’
Extrato de folhas de Morus nigra L. 10%

Fonte: De Oliveira, Anderson. Guia pratico da farmécia magistral. 4. Ed. vol. 2 Pharmabooks,
2011.

Modo de preparo:

1. Limpar a bancada e vidrarias com alcool 70%;

2. Pesar as matérias primas separadamente;

3. Em um béquer dissolver o Nipagin + Nipazol e EDTA Dissédico na agua deionizada (a
quente);

4. Distribuir vagarosamente sobre a agua deionizada o Carbopol 940P®;

5. Nao mexer! Deixar em repouso por aproximadamente 24 horas;

6. ApoOs esse periodo de repouso, manualmente iniciar agitacdo por + 10 minutos,
acrescentando os demais componentes da formula;

7. Colocar a solucédo de Hidréxido de sodio a 10% para ajuste do pH;

8. Por ultimo, acrescentar extrato das folhas de amora 10% e homogeneizar.

A formulacéo foi utilizada em 20 voluntarios (sendo doze portadores de melasma
e oito portadores de lesdes cutdneas causadas por acne), por um periodo de 60 dias.
Foram disponibilizados kits individuais contendo protetor solar e sabonete liquido neutro
para os voluntarios submetidos a pesquisa.

Foram orientados de que a formulagdo estudada deveria ser aplicada no periodo
noturno antes de dormir para evitar qualquer interagdo com a luz solar e ao acordar
deveriam lavar toda a regido onde o produto foi aplicado, em seguida usar o protetor
solar, repetindo a aplicacdo de trés em trés horas.

O registro fotogréfico foi feito de vinte em vinte dias por 60 dias para avaliar se as



manchas estavam clareando ou causando algum tipo de irritacdo na pele e sempre
buscando o melhor angulo para visualizar a lesdo. Os acompanhamentos para possiveis

reacoes adversas foram feitos diretamente entre pesquisador e voluntario.

2.1.Teste de Centrifugacao

O teste de centrifugacéo foi realizado com tubo coénico de plastico, com 5,0g de
cada amostra em réplicas de trés e submetidas a uma velocidade de 3.000 rotacbes por
minuto (RPM) durante 30 minutos, usando centrifuga para tubos- Quimis. Apos a
centrifugacéo, cada amostra foi avaliada, verificando sinais de instabilidade (SOUZA et
al., 2023).

2.2. Avaliacédo das Caracteristicas Organolépticas

Foram pesadas 20,0g da amostra em réplicas de trés, acondicionadas em potes
brancos leitosos de boca larga com tampas e armazenados em temperatura ambiente
por 90 dias. Para a primeira avaliacdo de uma amostra, a caracteristica organoléptica é
imprescindivel, sendo um teste simples e facil de ser analisado. Onde é realizado a

observacao sensorial e visual da amostra (BARRETO, 2023).

2.3. Estudo de Estabilidade Preliminar
2.3.1.Ciclos de Congelamento e Descongelamento

Foram pesadas 20,0g da amostra em réplicas de trés, acondicionadas em potes
brancos leitosos de boca larga com tampas e armazenados em temperaturas alternadas,
sendo o congelamento em freezer (Consul) em temperatura de -5°C = 2°C e o
descongelamento em estufa (SolidSteel) na temperatura de 45°C + 2°C, com intervalo
regular de 24 horas durante 12 dias contabilizando 6 ciclos (SOUZA et al., 2023).

Assim, provocando um choque térmico na formulagdo, durante 12 dias
objetivando acelerar possiveis reacbes entre os componentes, como 0 surgimento de

alteracdes nas caracteristicas organolépticas e fisico-quimicas (ANVISA, 2004).



2.4.Estudo de Estabilidade Acelerada
2.4.1.Teste de Submisséo a Temperaturas de Armazenamento

Foram pesadas cerca de 20,0g da amostra em réplicas de trés, acondicionadas
em potes brancos leitosos de boca larga com tampas e armazenados em condi¢gbes
diferentes de temperatura. Trés amostras foram armazenadas em estufa (SolidSteel)
com temperatura controlada de 45°C + 2°C. Trés amostras foram armazenadas na
geladeira (Consul) a 5°C * 2°C e trés amostras armazenadas em temperatura ambiente
de aproximadamente 22°C + 2°C (SOUZA et al., 2023) Os testes foram realizados nos
tempos zero,1, 7, 15, 30, 60 e 90 (dias) (ANVISA, 2004).

2.4.2. Exposicdo a Radiacdo Luminosa

No ensaio de fotoestabilidade, foram pesadas 20,0g da amostra em réplicas de
trés e acondicionadas em trés embalagens plasticas transparentes com tampas. Em
seguida, foram colocadas em uma bancada, para serem expostas a radiagcdo luminosa
natural. Observando as caracteristicas organolépticas de cada amostra, analisando
sinais de instabilidade(ANVISA, 2004).

2.5. Determinacédo do valor de Potencial Hidrogenidnico (pH)

Potencial Hidrogenibnico (pH) € um método que define um meio em nivel basico
ou &cido. Sua determinacdo se baseia em escalas, sendo elas: 0 a 6 acido, 7 € o ponto
neutro e de 8 a 14 alcalino (ARAUJO et al., 2022). A determinacdo do pH (potencial
hidrogenionico) foi realizada em pHmetro GEHAKA — PG1800, previamente calibrados
em solucao padrdo tampéao pH 7,00 AKSO e solugéo padrao tampéo pH 4,00 AKSO. Os
eletrodos foram inseridos no gel em réplicas de trés, calculando uma média (8). Os
testes foram realizados nos tempos nos tempos zero,1, 7, 15, 30, 60 e 90 (dias)
(ANVISA, 2004).

2.6.Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)



Ao aceitar participar do estudo, os participantes leram, compreenderam e
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), concordando com a
participacdo voluntaria no estudo. O estudo respeitou as normas nacionais e
internacionais regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, seguindo a
Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Centro Universitario do Distrito Federal — UDF, sob CAAE
69638623.8.0000.5650, CEP: 70.390-045 e Numero do Parecer: 6.084.490. Ao final do
trabalho encontra-se: APENDICE A: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
APENDICE B: Parecer consubtanciado do CEP.

3. Resultados e discussao

A formulacdo foi submetida ao teste de centrifugacdo e n&o apresentou
separacao de fases, tornando-se estavel.

Esse teste identifica sinais de instabilidades na amostra através da forca da
gravidade que consiste na separacdo/ sedimentacao de fases. Provoca um estresse na
formulagdo aumentando a mobilidade das particulas (BORELLA et al., 2018).

Pesquisas recentes (MELO, 2019) dizem que a presenca de agua nos extratos
fluidos esta associada ao maior fator intrinseco responsavel pelas instabilidades
quimicas, por exemplo, as reacBes de hidrélise ou por interacées diversas entre os
compostos presentes no extrato e 0s componentes da formulacéo.

Os géis hidrofilicos podem veicular tanto principios ativos hidrossolUveis quanto
lipossomas. Possuem uma vasta utilidade em produtos cosmeéticos por apresentarem
caracteristicas sensoriais agradaveis, permitem uma boa absor¢édo cutanea de ativos e
nao séo gordurosos (ALVES et al., 2020).

As caracteristicas organolépticas se caracterizaram por apresentar cor verde
escuro, odor caracteristico de folhas, consisténcia lisa e auséncia de granulacgdes.

Neste teste é possivel observar que o gel com adicdo do extrato sofre alteracéo
dos parametros referidos, sendo indicativo de instabilidades. Assim, notou-se que a
formulag&o desenvolvida se manteve estavel (OLIVEIRA, 2023).

Esse teste permite visualizar qualquer alteracdo possivel, possibilitando uma



correcdo na formulacéo (PIEROTE et al., 2022).

Apés os ciclos de congelamento e descongelamento, observou-se
macroscopicamente e que a partir do dia 4, a formulacédo apresentou leve alteracdo na
cor: mais escuro e odor: mais forte.

As caracteristicas fisicas e organolépticas das formulagbes sdo analisadas
através do ciclo gelo-degelo, submetidas a um estresse térmico, onde 0s processos de
estabilidade fisico-quimica sao acelerados. Com os resultados deste teste um conjunto
de condi¢bes de manuseio sdo adotados, tais como local ideal de armazenamento e
transporte (SOUZA et al., 2023).

No Teste de Submissdo a Temperaturas de Armazenamento, durante os 90 dias
observou-se que o gel permaneceu igual ao seu estado inicial, sem alteracdo quanto ao
odor, cor, viscosidade, sem formacdo de cristais e separacdo de fases. Ou seja, a
formulacéo € estavel em suas diferentes temperaturas.

Este teste serve como auxiliar para a determinacdo da estabilidade da
formulacdo. E um estudo preditivo que pode ser empregado para estimar o prazo de
validade do produto (ANVISA, 2004).

O estudo de estabilidade acelerado tem como acdo principal acelerar a
degradacéo fisica e/ou quimica de uma formula farmacéutica (SILVA, 2016).

Pode acarretar instabilidades fisicas como, mudanca de cor, odor, cristalizacao,
separacao de fases e alteracdo na viscosidade. E podem provocar reacdes de hidrolise
e de oxido-reducéo (CRUZ et al., 2019).

Busca simular situacfes que poderiam ocorrer durante o periodo de vida util e
como € seu comportamento em diferentes condices climéticas. Observando a reacao
da formulacdo quando exposta a ambientes quentes, frios, luz indireta e a temperatura
ambiente por 90 dias. E também permite que seja estabelecido o tipo de embalagem em
que a formulacado devera ser acondicionada (FREITAS, 2023).

No estudo de fotoestabilidade, o produto se mostrou fotossensivel, apresentando
uma coloracdo amarelo claro e odor acentuado, sendo entdo necessario manté-lo ao
abrigo da luz, calor e umidade e também em embalagem néo transparente.

A radiacdo luminosa pode alterar a cor e odor do produto, levando a degradacao
dos elementos da formulagdo (ANVISA, 2004).



A radiacdo luminosa interfere diretamente na instabilidade fisica de cosmeéticos,
alterando seu pH, viscosidade, cor, textura e as fases do produto. Qualquer alteracéao
desses parametros podem ser sinais de instabilidade do produto quando submetido a
radiacéo ultravioleta (UV) (SOUZA, 2023).

Na determinacdo do potencial hidrogenionico (pH) observou-se que o valor se
manteve dentro do intervalo ideal de pH da face, demonstrando-se adequado a via de
aplicacao a qual é destinada O pH da formulacéo se manteve na faixa de 4.21 a 4.35.

Cada meio apresenta um pH ideal, o uso de corretores torna-se imprescindivel. A
exemplo: hidréxido de soédio, usado para aumentar seu potencial hidrogeniénico e
consequentemente a viscosidade do meio (ARAUJO et al., 2022).

E uma das partes mais significativas de uma formulago. O pH do produto deve
ser 0 mais préximo do pH natural da regido onde onde serd aplicado (SILVA, 2017). O
pH da face € de 4.0 a 4.8, para isso, € necesséario que a for- mulacdo tenha o pH
préximo a este parametro (ARAUJO et al., 2022).

As variacfes do pH em formulacdes podem estar relacionadas a oxidacdo de
componentes da formulacdo (KERSCHNER; SOUZA; DEUSCHLE, 2021).

O teste clinico contou com a participacdo de vinte voluntérios, sendo: doze
portadores de Melasma e oito portadores de lesdes cutaneas causadas por acne.

ApOs o uso topico da formulacdo os participantes contribuiram com feedback

acerca dos resultados obtidos, apresentados no grafico 1.

Grafico 1- Feedback dos parametros: Clareamento de Melasma, Clareamento de lesdes pos

inflamatorias de acne, mais macia, mais hidratada e menos oleosa

FEEDBACK DOS VOLUNTARIOS

Clareamento de Melasma;

15 15 Clareamento de lesdes pds

14 inflamatdrias de acne;
Mais macia;
10

7 W Mais hidratada;

Menos oleosa;
1
i |

Fonte: Dados dos autores (2023)

De acordo com o grafico 1, notou-se que um voluntério desistiu da pesquisa. Dez



afirmaram que a formulacéo foi eficaz no clareamento de Melasma e sete afirmaram que
foi eficaz no clareamento de lesbes cutaneas provenientes de acne. Quatorze, de
dezenove participantes, consideraram que a formulacdo se mostrou eficaz na reducéo
da oleosidade. Em relacdo a maciez e hidratacdo da pele quinze voluntarios

consideraram o fitocosmético eficaz nesses parametros.

A seguir alguns resultados obtidos quando comparados nos tempos zero e 60
dias de utilizacao do fitocosmético desenvolvido, conforme Figuras 1 e 2.

Figura 1- Voluntaria com les8es cutaneasproveni- entes de acne antes e apds o
tratamento.

Fonte: Dados dos autores (2023).

Figura 2- Voluntaria com Melasma antes eapds o tratamento

Fonte: Dados dos autores (2023).

Quando se trata dos danos causados por essas doencas pigmentares, por se
apresentg em em locais de grande visibilidade, acabam interferindo na autoimagem ,
provocan o desenvolvimento de sentimentos negativos (COSTA et al., 2022).

Pa |0es estéticos denominam a pele como cartdo de visita, firmam uma boa
comunicacdo social quando estdo saudaveis, mas quando expostas a disturbios
pigmentares provocam desequilibrio psicolégico, emocional, social, sexual e financeiro.
Boa parte da populacdo portadora desenvolve ansiedade, depresséo e baixa autoestima
(FREITAS; MEDEIROS, 2018).

Por esta razdo, o ramo da fitocosmética esta em nitido crescimento pois se trata



de um mercado bastante competitivo onde exige que pesquisadores estejam sempre em
busca de compostos naturais (MEDEIROS; PEREIRA, 2022).

Por ser uma planta rica em polifendis, a espécie Morus € utilizada como agente
de branqueamento da pele por possuir potentes inibidores da tirosinase em diferentes
partes da planta. E importante ressaltar que a planta Morus nigra L. além de possuir
acao na enzima referida, tém acéo antioxidante (FREITAS, 2020).

Para a potencializacdo dos efeitos do fitocosmético € recomendado que o
tratamento seja feito durante o inverno, para evitar o excesso de sol e calor. Tendo em
vista que no inverno a melanina nédo é tdo estimulada pelo sol e a cor tende a clarear
(PIEROBON; SANTOS, 2021).

4. Conclusao

Com base nos resultados obtidos foi possivel concluir que o extrato hidroalcodlico
de folhas de Morus nigra L. apresentou eficicia para inibicdo da enzima tirosinase,
sendo possivel o clareamento de melasma e manchas provenientes de acne.

O gel de amora apresentou caracteristicas apropriadas ao uso, ndo apresentando
grandes alteracdes em relacdo ao odor, cor, aspecto e pH. Porém € recomendado que
seja mantido ao abrigo da luz, calor e umidade, pois, a formulacdo se mostrou
fotossensivel. E o prazo de validade estimado é de 4 meses.

Assim, a pesquisa traz beneficios para a populacdo acometida, possibilitando
uma abordagem natural, de forma a minimizar o uso de substancias sintéticas.

O desenvolvimento de uma formulacdo é sempre desafiador, pois é necessario
que um estudo minucioso seja feito.

Até a presente data nao foram encontrados relatos de cosmético despigmentante
produzidos a partir do extrato hidroalcodlico de amora negra. O que faz deste trabalho
inovador.

Com os testes clinicos e relatos dos pacientes, conclui-se que o fitocosmético &
promissor ja que além de atingir sua finalidade, proporciona uma pele mais saudavel,
trazendo mais hidratacao, maciez, brilho e diminuindo a oleosidade.

Para a industria farmacéutica € uma opcao mais ecologica, econémica e de facil



producdo, possibilitando um preco mais acessivel de venda e valorizando a

biodiversidade da flora brasileira.
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APENDICE
APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Convidamos o(a) Sr(a) para participar da
Pesquisa, EXTRATO DE FOLHAS DE Morus nigra L..PROSPECCAO DE NOVO
FITOCOSMETICO DESPIGMENTANTE, sob a responsabilidade da pesquisadora Maria
Bernadete Rodrigues Queiroz, a qual pretende avaliar a eficacia da formulacdo topica
com extrato de Morus nigra L. em pessoas portadoras de melasma e/ou lesGes cutaneas
provenientes de acne. Suaparticipacao € voluntaria e se dara por meio do uso tépico da
formulacdo, em estudo, nas manchas, uma vez ao dia, sempre a noite. A pesquisa tem
duracdo de 60 dias e possui riscos minimos tais como constrangimento do sujeito da
pesquisa por assunto de carater intimo como baixa autoestima ou vergonha devidas as
manchas, mas que sera minimizado com uma conversa esclarecedora das
pesquisadoras sobre como ha muitas pessoas acometidas por esta enfermidade e que
havera acompanhamento durante toda a pesquisa e o cumprimento do sigilo do sujeito.
Caso aceite participar, contribuir4 para o estudo académico para avaliar a eficicia da
locdo com extrato de Morus nigra L. para hiperpigmentacdo da pele, no caso de
melasmae/ou lesdes cutaneas provenientes de acne.

O(a) Sr.(a) ndo receberd nenhuma recompensa financeira por participar da pesquisa e
qualquer momento podera solicitar a sua saida independente do motivo, bastando
informar aopesquisador.

Os resultados da pesquisa seréo utilizados para elaboracdo de trabalhos académicos e
cientificos, mas sua identidade sera mantida em sigilo.

Para qualquer outra informacéo, o (a) Sr (a) poder4 entrar em contato com o
pesquisador no endereco mbrqueiroz@udf.edu.br, pelo telefone (61) 99147-5794, ou
podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa do UDF Centro
Universitario — CEP/UDF, SEP/SUL EQ 704/904 Conj. A CEP: 70390-045 telefone (61)
3704- 8851.

Consentimento Pés—Informacéao

Eu, , fui informado sobre o que o
pesquisador quer fazer e porque precisa da minha colaboracéo, e entendi a explicacéo.
Por isso,eu concordo em participar do projeto, sabendo que nao vou ganhar nada e que
pOosso sair quando quiser.

Este documento € emitido em duas vias que serdo ambas assinadas por mim e pelo
pesquisador,ficando uma via com cada um de nos.

Data: / /



APENDICE B - PARECER CONSUBTANCIADO DO CEP.
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: EXTRATO DE FOLHAS DE Morus nigra L.:
PROSPECCAO DE NOVO FITOCOSMETICO E SUA
APLICABILIDADE EM HIPERPIGMENTACAO: INIBICAO DA
TIROSINASE

Pesquisador: MARIA BERNADETE RODRIGUES QUEIROZ
Area Tematica:

Verséo: 1

CAAE: 69638623.8.0000.5650

Instituicdo Proponente: CENTRO DE ENSINO UNIFICADO DO DISTRITO FEDERAL LTDA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.084.490

Apresentacao do Projeto:

A principal fung&o da melanina é sua proteg&o contra raio ultravioleta (UV). Existem dois distirbios
pigmentares que estdo relacionados com sua distribuicdo quantitativa e qualitativa de pigmento
normal e a presenca anormal de pigmentos enddgenos e exdégenos na pele, denominadas
hiperpigmentacdo ou hipopigmentacdo. Quando os melandécitos séo expostos a luz solar, aumenta-
se a producdo de melanina, que traz como consequéncia escurecimento irregular da pele. Apés
lesBes cutdneas causadas por acne podem se formar hiperpigmentacéo cutanea. Seu aumento pode
estar presente em placas de pigmentagdo que se origina o melasma. Espécies de plantas do género
Morus sé@o conhecidas pelos usos benéficos oferecidos em diferentes partes da planta, incluindo a
inibicdo da tirosinase. Esta enzima € responsavel pela hiperpigmentacdo da pele devido a
superproducdo de melanina. Assim, este trabalho, tem como objetivo principal desenvolver um
fitocosmético utilizando extrato hidroalcoolico de Morus nigra L. e estudar a atividade inibitéria da
tirosinase pelo extrato das folhas de Morus nigra. O extrato sera feito a partir das folhas e apos,
serd incorporado em uma logdo na qual ir4 ser submetida a testes de estabilidade fisico- quimicas.
Vinte e cinco (25) voluntarios serdo convidados a participar da pesquisa. Sendo quinze (15)
portadores de melasma e dez (10) portadores de lesdes cutdneas causadas por acne. Estes serdo
orientados a aplicar a formulagdo a noite somente nas areas que tenham hiperpigmentacéo, por 45
dias. Lavar pela manha e aplicar filtro solar (que sera fornecido pelos pesquisadores). Sera
observado se o fitoterdpico em estudo apresentard atividade inibitoria da tirosinase, melhorando a
hiperpigmentacdo da pele. Os voluntarios assinardo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). Serao realizados o tratamento e a andlise referente aos mesmos através do software Excel.
Seréo tiradas fotos do antes, durante e ao final da pesquisa para comparacdo da evolucdo do
tratamento.



Objetivo da Pesquisa:
Obijetivo Primario:

Desenvolver e avaliar a estabilidade fisico-quimica de uma formulagdo na forma de locao utilizando
extrato hidroalcéolico de Morus nigra L. e avaliar a eficacia desta formulacéo topica em uma parcela
da populacao portadoras de melasma e lesGes cutaneas causadas por acne.

Objetivos Secundarios:
* Preparar extrato hidroalcéolico a partir das folhas de Morus nigra L.;
* Realizar estudos de estabilidade fisico-quimicas da formulagao proposta;

» Experimentar a formulacéo em voluntarios acometidos por melasma e lesdes cutaneas causadas por
acne;

* Publicar os estudos realizados em artigos cientificos ou outros meios de divulgacao.

Hipétese:

Espécies de plantas do género Morus sao conhecidas pelos usos benéficos oferecidos em diferentes
partes da planta, incluindo a inibicdo da tirosinase, enzima responsavel por defeitos de pigmentacéo
da pele. A pesquisa verificara, através de 25 voluntarios (sendo 15 portadores de melasma e 10
portadores de lesBes cutdneas causadas por acne), se a formulacdo desenvolvida com extrato
hidroalcdolico de Morus nigra L. apresentara atividade inibitéria da tirosinase, melhorando a
hiperpigmentacéo da pele.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

As pessoas acometidas de melasma ou lesdes cutdneas provenientes de ache, podem estar com
autoestima baixa e o convite para participar da pesquisa pode gerar constrangimento por ter sido
observada como possivel candidata ao estudo. Assim, é necessario esclarecer, pelo pesquisador,
que h& grande niumero de pessoas com este(s) problema(s) de pele e que ha também
pesquisadores preocupados e interessados em encontrar medicamentos para melhorar, resolver,
curar este problema que gera tanto desgaste emocional e sofrimento. Esclarecer também que a
formulacdo é feita com fitoterapico com ac¢do despigmentante, ou seja, pode ajudar a clarear as
manchas e que o estudo serd conduzido e acompanhado, pelos pesquisadores, durante todo o
processo de tratamento verificando resultados e tirando qualquer davida dos participantes.

Beneficios:

O ramo da fitocosmética representa um setor em nitido crescimento no mercado nacional e mundial,
ndo sO pelo avango na investigacdo cientifica, mas também pelas reais vantagens na aplicacédo de
produtos vegetais em um cenéario onde a sociedade vem exigindo a ado¢do de tecnologias de
producdo econdmicas, ecoldgicas e seguras. A pesquisa tem beneficios, pois se a formulagdo com
extrato hidroalcéolico de Morus nigra L. inibir a enzima tirosinase, conforme artigos cientificos,
causadora da hiperpigmentacdo, melhorard as manchas na pele, promovendo assim, impacto
positivo na autoimagem e autoestima.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Pesquisa no campo da cosmética com interesse terapéutico, utilizando excipientes, préticas e
técnicas comuns a farmacotécnica e cosmecéutica. Estudo orientado pela professora titular da
disciplina, com préaticaneste campo.

ConsideragBes sobre os Termos de apresentacgdo obrigatoéria:
- Folha de Rosto: em conformidade;
- Curriculo do Pesquisador principal e assistentes: em conformidade;



- TCLE: em conformidade;

- TALE: néo se aplica;

- TCDU: ndo se aplica;

- Questionarios (instrumentos de pesquisa): ndo se aplica;

- Cronograma de Execucéo: em conformidade;

- Orgamento Financeiro: apresentado.

Recomendacbes:

Em observancia aos incisos lll.1.i e Ill.1.m da resolucdo CNS 466/2012, solicita-se que sejam
previstos procedimentos que assegurem a confidencialidade e a privacidade dos participantes, com
a protecdo da imagem e a ndo estigmatizacdo, garantindo a ndo utilizacdo das informacdes em
prejuizo das pessoas e/ou das comunidades, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou
de aspectos econémico-financeiros, uma vez que foi informado que o estudo pretende registrar a
evolugédo dos tratamentos por meio de fotos.

Conclus@es ou Pendéncias e Lista de Inadequacbes:

Nao foram encontradas maiores objeces éticas.

Consideracgbes Finais a critério do CEP:

O CEP-UDF aprova o Projeto de Pesquisa e solicita ao pesquisador que siga as instru¢des contidas

no site do CEP, enviando os relatérios parciais e final.

https://www.udf.edu.br/comite-de-etica-em-pesquisa/

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informac6es Bésicas [PB_INFORMACOES_BASICAS DO _P 11/05/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2136464.pdf 00:17:49
TCLE/ Termos de [TERMO_DE_CONSENTIMENTO_LIVR | 11/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
Assentimento / E_E_ESCLARECIDO_11maio_assinado 00:10:11 [RODRIGUES
Justificativa de .pdf QUEIROZ
Auséncia
Projeto Detalhado/ |PRE_PROJETO_MELASMA 11 MAIO. 11/05/2023 [MARIA BERNADETE | Aceito
Brochura pdf 00:04:27 [RODRIGUES
Investigador QUEIROZ
Folha de Rosto Folha_Rosto_TCC_Melasma.pdf 10/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito

16:37:16 |RODRIGUES
QUEIROZ
Outros Curriculos_Lattes_Tainara_Chaves _Pac | 08/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
heco.pdf 21:08:33 |RODRIGUES
QUEIROZ
Outros Curriculos_Lattes_Rosineide_C_Ribeiro.| 08/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
pdf 21:07:44 |RODRIGUES

QUEIROZ




Outros Curriculos_Lattes Gabriela_Martins_Sa | 07/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
mpaio.pdf 18:56:57 |RODRIGUES
QUEIROZ
Outros Curriculos_Lattes Fabiana_Ramos_de | 07/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
Freitas.pdf 18:55:09 |RODRIGUES
QUEIROZ
Outros Curriculos_Lattes Ana_Clara_Ricarda 07/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
Santos.pdf 18:53:10 |RODRIGUES
QUEIROZ
Qutros Curriculos_Lattes Maria Bernadete R 07/05/2023 |MARIA BERNADETE | Aceito
Outros odrigues_Queiroz.pdf 18:50:17 RODRIGUES Aceito
QUEIROZ

Situagéo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
N&o

BRASILIA, 26 de Maio de 2023

Assinado por:
FLAVIA MIQUETICHUC NOGUEIRA
NASCENTE
(Coordena
dor(a))



GERACAO DE NOVOS PROTOTIPOS DE MODULADORES SELETIVOS DE
RECEPTOR DE ANDROGENOS BASEADOS NA MOLECULA DE LIGANDROL

Ana Gabriela Fonseca
Thiago Campelo Macedo

Resumo

A pesquisa aborda a busca por alternativas mais seguras e eficazes a terapia de
reposicdo hormonal (TRH) para o tratamento de distirbios musculoesqueléticos e
doencas degenerativas em idosos. A TRH, embora eficaz para combater os efeitos do
envelhecimento, esta associada a riscos significativos, como doencas cardiovasculares
e canceres hormonodependentes. Para prevenir esses eventos adversos, 0S
pesquisadores exploraram os moduladores seletivos de receptores de andrdgenos
(SARMS), que tém o potencial de oferecer os beneficios da TRH com menos efeitos

colaterais.

A molécula de Ligandrol (também conhecida como VK5211 ou LGD-4033) é um exemplo
de SARM que pode estimular a testosterona sem o0s problemas associados aos
esteroides. Este projeto visa modificar a estrutura do Ligandrol para melhorar suas

propriedades farmacocinéticas e reduzir os efeitos adversos da TRH.

Foram realizadas modificagbes moleculares do Ligandrol usando bioisosterismo, uma
técnica que permite a substituicdo de grupos funcionais na molécula base sem alterar

suas propriedades farmacoldgicas principais.

Esses parametros foram escolhidos para garantir que as novas moléculas possam ser
bem absorvidas pelo trato gastrointestinal e tenham uma boa probabilidade de serem

efetivas.

As modificagcbes foram realizadas in silico usando ferramentas online: SwissAdme,

SwissTarget, Molview e Spaya.ia.

Palavras-chaves: Ligandrol; Molécula; Reposicao; Bioisosterismo; Farmacocinética.



Abstract

The research addresses the search for safer and more effective alternatives to hormone
replacement therapy (HRT) for the treatment of musculoskeletal disorders and
degenerative diseases in the elderly. HRT, although effective in combating the effects of
ageing, is associated with significant risks, such as cardiovascular disease and hormone-
dependent cancers. To prevent these adverse events, the researchers explored selective
androgen receptor modulators (SARMs), which have the potential to offer the benefits of

HRT with fewer side effects.

The Ligandrol molecule (also known as VK5211 or LGD-4033) is an example of a SARM
that can stimulate testosterone without the problems associated with steroids. This
project aims to modify the structure of Ligandrol to improve its pharmacokinetic

properties and reduce the adverse effects of HRT.

Molecular modifications of Ligandrol were carried out using bioisosterism, a technique
that allows the substitution of functional groups in the base molecule without altering its
main pharmacological properties.

These parameters were chosen to ensure that the new molecules can be well absorbed

by the gastrointestinal tract and have a good chance of being effective.

The modifications were carried out in silico using online tools: SwissAdme, SwissTarget,

Molview and Spaya.ia.
Keywords: Ligandrol; Molecule; Replacement; Bioisosterism; Pharmacokinetics
Introducao

Os distarbios musculoesqueléticos e doencas degenerativas com
acometimento muscular sdo responsaveis por aproximadamente um ter¢co das
enfermidades dos idosos em nacgdes industrializadas e continuar a mostrar uma
tendéncia crescente (Briggs, 2016).

A terapia de reposi¢cdo hormonal (TRH) tem a finalidade de reduzir danos

causados ao organismo devido ao envelhecimento, tanto em homens como em



mulheres. Apesar da necessidade de uma reposicdo hormonal, a TRH esta
associada a efeitos colaterais graves, como aumento risco de doenca coronariana,
acidente vascular cerebral, tromboembolismo venoso (principalmente em mulheres)
e podem atuar como fatores de crescimento de cancer de mama e proéstata
(Chlebowski, 2009 e Bhasin, 1996).

Diante dos efeitos adversos a TRH, pesquisadores desenvolveram os
moduladores seletivos de receptores de androgenos (SARMS) como possiveis
alternativas para a seguranca e eficicia da terapia de reposicdo hormonal, a fim de
aperfeicoar sua capacidade terapéutica e aprimorar a saude do paciente.

A molécula de Ligandrol (4-((R)-2-((R)-2,2,2-trifluoro-1-
hydroxyethyl)pyrrolidin-1-yl)-2-trifluoroMethyl)benzonitril) é um suplemento n&o
esteroidal, de uso oral, que estimula a testosterona como um modulador seletivo de
receptor androgénico.

O presente projeto propbe realizar a modificagdo estrutural in silico do
Ligandrol (descrito anteriormente como VK5211 ou LGD-4033) para avaliacédo
quanto as propriedades farmacocinéticas e sele¢cdo dos potenciais novos farmacos
quanto a possibilidade de sintese, sua biodisponibilidade, e aprimorando a

farmacodinamica do farmaco a fim de reduzir os efeitos adversos da terapia.

Metodologia

Considerando a molécula base, o Ligandrol foi proposto uma modificacao
molecular por meio de bioisosterismo classico. As alterac6es foram norteadas para
manutencao dos seguintes parametros moleculares:

1. Massa Molecular inferior a 500 Daltons.
2. LogP entre 3,0e 5,0

3. Numero de grupos doadores na formacgéo de pontes de hidrogénio

abaixo de 5.

4. Numero de atomos com maior eletronegatividade do que o carbono

inferior a 10.

5. Numero de liga¢des rotacionais inferior a 10.



Os parametros escolhidos visam obter um potencial farmaco com
possibilidade de absor¢éo por via gastrintestinal.

As moléculas geradas ndo poderiam possuir alteracdo no grupo
farmacoforico.

A pesquisa foi realizada in silico em sitios eletrdnicos, entre eles temos o

https://molview.org/ onde foi possivel fazer todas modificagcdes moleculares por meio de

bioisosterismo; o http://www.swisstargetprediction.ch/ que foi possivel predizer as
caracteristicas farmacocinéticas da molécula gerada, como a taxa de ligacéo ao receptor
androgénico, a probabilidade de absorcdo por difusdo simples no organismo; o

http://swissadme.ch/ determina-se as principais caracteristicas fisico-quimicas da

molécula, tais como o logP, massa molar, nUmero de ligacdes rotacionais e pontes de

hidrogénio (aceptor e receptor da ponte); e o https://spaya.ai/app para realizar as rotas

de sintese.
Resultados

A partir da molécula de ligandrol (figura 1) foram realizadas diversas modificacdes
moleculares, afim de que obtivesse novos protétipos sem que modificasse seu grupo
farmacoforico e a molécula perdesse sua taxa de ligacdo ao receptor androgénico.
Dentre essas moléculas, foram escolhidas 5 (representadas na tabela 1) as quais
obtiveram melhores resultados de massa molar, logP, absor¢cédo por via gastrointestinal,
possibilidade de atividade farmacol6gica e maior potencial de biodisponibilidade (tabela
2).

Para que ndo houvesse nenhuma interferéncia no sistema nervoso central a partir
das moléculas geradas, foi realizado a determinacdo da &rea de superficie polar
topolégica (TPSA) onde moléculas acima de 70 A2 ndo penetram na barreira

hematoencefélica.

Também foram avaliadas moléculas com baixo potencial de biotransformacéo
pelos citocromos p450, pois uma menor biotransformacéo por essa via metabdlica pode
aumentar o tempo de meia vida do potencial farmaco e assim reduzir o numero de
doses para possiveis efeitos farmacolégicos.

Figura 1- Ligandrol



Tabela 1: Moléculas geradas e respectiva descricdo no Sistema molecular simplificado
de entrada em linha (SMILES).

Molécula | Smiles

Ligandrol | CICC(N(C1)C2=CC(=C(C=C2)C#N)C(F)(F)F)C(C(F)(F)F)O
Molécula 1 | O[C]([C@H]1CCCN1c2ccc(C#N)c(c2)C(F)(F)F)C(F)(F)Br
Molécula 2 | O[C]([C@H]1CCCN1c2ccc(C#N)c(c2)C(F)(F)F)C(F)(CHCI
Molécula 3 | O[C]([C@H]1CCCN1c2ccc(C#N)c(c2)C(F)(F)F)C(F)(F)I
Molécula 4 | O[C]([C@H]1CCCN1c2ccc(C#N)c(c2)C(F)(F)F)C(F)(CI)
Molécula 5 | O[C]([C@H]1CCCN1c2ccc(C#N)c(c2)C(F)(F)F)C(F)(C)

Tabela 2: Anédlise individual de cada molécula comparado ao Ligandrol.

Molécul | Massa Log | Absorcdo no | Regra | Receptor | Biodisponibilida | TPS
a Molecula | P trato de de A
r gastrointestin | Lipins
al Ki
Ligandr | 338.35 2.44 | Alta Sim Receptor | 0.55 47.2
ol de 6
androgen
0
Molécul | 398.15 2.83 | Alta Sim Receptor | 0.55 47.2
al de 6
androgen
0




Molécul | 370.15 2.83 | Alta Sim Receptor | 0.55 47.2
az2 de 6
androgen
0
Molécul | 445.15 2.95 | Alta Sim Receptor | 0.55 47.2
a3 de 6
androgen
0
Molécul | 461.60 3.01 | Alta Sim Receptor | 0.55 47.2
ad de 6
androgen
0
Molécul | 356.22 3.44 | Alta Sim Receptor | 0.55 23.4
ab de 7
androgen
0
Discusséo

A partir das moléculas geradas e as tabelas apresentadas, a molécula 2 foi
selecionada, pois a mesma possui um logP de 2.83 (portanto com maior potencial de
absorcdo relacionada a sua lipofilicidade), massa molecular de 398.15 Daltons
(valores acima de 500 Daltons possuem baixa taxa de difuséo livre pela membrana
plasmatica), ndo possui mais de 10 ligacGes rotacionais (um valor superior a
10 ligacBes rotacionais pode gerar um potencial nimero de confémeros superior a
2'%), sua area de superficie polar tropolégica (TPSA) é de 47.26 (moléculas que
possuem um TPSA maior que 70 ndo conseguem penetrar na barreira
hematoenceefélica) e possui 7 fungdes organicas que sdo aceptores de pontes de
hidrogénio (moléculas com mais de 10 regibes como aceptores de pontes de
hidrogénio podem ter regibes com alto grau de polarizacédo, afetando negativamente a
possibilidade de transporte transmembrana por difusdo simples).

Outro ponto avaliado foi o aspecto farmacodinamico. Utilizou-se a propria
dihidrotestosterona (DHT) (forma mais ativa do horménio testosterona) como padréo
de comparagdo e observa-se que a molécula 2 possui uma boa taxa de ligagdo ao
receptor androgénico (valor = 9,1) em comparagdo ao DHT. Além disso, foi testado se

haveria o acoplamento ao receptor androgénico com valores proximos ao ligandrol. O




valor obtido (9,1) permite a suposicao de que a molécula 2 seréa capaz de interagir com
o receptor de forma analoga ao ligandrol.

A partir da molécula selecionado foi realizada a proposta de retrossintese
baseado na predicdo in silico auxiliado pela plataforma Spaya.Ai para determinar a
rota com menor niumero de etapas. As adaptacBes das condicbes de reacdo foram
feitas de acordo com o tipo de reacao proposta e potencial aumento de rendimento da
reacao. A via de sintese proposta esta descrita na Figura 2.

Diante do exposto, a molécula proposta possui potencial de absor¢céo por via
gastrointestinal por meio de difusédo simples, incapacidade de transpor a barreira
hematoencefalica (BHC) e potencial de interacdo ao receptor androgénico e

viabilidade de sintese.

Figura 2 — Rota de sintese

Conclusao

A pesquisa aponta a eficacia da modelagem in silico na identificacdo e

desenvolvimento de novos farmacos. A molécula 2 tem potencial para avancar para



estudos pré-clinicos e ser uma alternativa viavel a TRH, oferecendo uma op¢do com

menos efeitos colaterais e melhor perfil de seguranca.
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EXTRATO DE FOLHAS DE Kalanchoe brasiliensis Cambess: PROSPECCAO DE
NOVO FITOTERAPICO ANTI-INFLAMATORIO

ANA KAROLINE RODRIGUES MONTEIRO
MARIA BERNADETE RODRIGUES QUEIROZ

RESUMO

A planta Kalanchoe brasiliensis Cambess., popularmente conhecida como 'saido’, é
amplamente utilizada na medicina popular como anti-inflamatério tépico, através do
sumo de suas folhas, se destacando como alternativa natural para o tratamento de
feridas, picadas de mosquitos, abcessos, entre outros. A dermatite, uma reacao
inflamatoria cutanea bastante comum entre a comunidade, pode ser desencadeada por
fatores externos e internos, gerando sintomas como coceira, bolhas, vermelhiddo e
outros. Atualmente o tratamento é feito por meio de uso de anti-inflamatorios
corticosteroides, que em seu uso a longo prazo, podem causar efeitos adversos. Com o
grande uso de fitoterapicos, a possibilidade de aplicagdo de um produto com extrato
vegetal como principio ativo possui muitos beneficios, sendo estes, na situacédo

apresentada, pouco explorados de forma clinica.

Palavras-chave: Kalanchoe; folhas; tratamento; dermatite.

ABSTRACT

The plant Kalanchoe brasiliensis Cambess., commonly known as 'saido’, is widely used
in folk medicine as a topical anti-inflammatory through the juice of its leaves, standing out
as a natural alternative for the treatment of wounds, mosquito bites, abscesses, among
others. Dermatitis, a common inflammatory skin reaction in the community, can be
triggered by external and internal factors, resulting in symptoms such as itching, blisters,
redness, and more. Currently, treatment is conducted using corticosteroid anti-
inflammatories, which, when used long-term, can cause adverse effects. With the
increasing use of herbal medicines, the possibility of applying a product with plant extract
as an active ingredient offers many benefits, which, in the situation presented, are still

underexplored clinically.



Keywords: Kalanchoe; leaves; treatment; dermatitis.

1. INTRODUCAO

A dermatite (ou eczema, comumente usada para se referir a dermatite
atopica), também chamada de dermatite eczematosa aguda, é uma reacdo inflamatdria
cutanea comum, podendo ser causada por fatores externos, relacionados ao ambiente e
internos, ocasionando em coceira, bolhas, vermelhiddo, inchaco e, em alguns casos,
crostas e escamacdo, decorrente do processo inflamatoério local ligado aos outros
sintomas citados. A causa externa pode ser pelo contato ou aplicacdo do antigeno
causador na regido e a causa interna a circulacdo desse antigéno na corrente
sanguinea, causando a reacdo. A dermatite pode ser dividida em: dermatite de contato
alérgica, onde o antigeno desencadeia a liberacdo de histamina pelo corpo; dermatite
atopica; dermatite eczematosa relacionada com farmacos; dermatite fotoeczematosa; e
dermatite por irritante primario (Kumar, Abbas, Aster, 2023), (Addor, 2010).

7

O tratamento da dermatite geralmente € feito usando anti-inflamatorios
corticoisteroides e para auxiliar no tratamento dos sintomas como descamacao e
também na prevencdo do eczema, usa-se hidratantes. A The American Academy of
Dermatology indica como primeira linha de tratamento o uso de hidratantes emolientes e
banho diario com sabonetes especificos (Frazier, Bhardwaj, 2020). Porém, seus efeitos
adversos devem ser considerados no momento do uso para tratamento a curto e longo

prazo.

Numerosos corticosteroides estdo presentes no mercado, com seu uso
ultrapassando mais de 50 anos, sendo seu principal objetivo atingir a acdo topica
desejada com o menor numero possivel de efeitos adversos sistémicos. Dados de
diversas pesquisas sugerem que esses medicamentos podem ser absorvidos de forma
cutanea (Dhar et al.,, 2014). Seus possiveis efeitos adversos locais a longo prazo
incluem: afinamento da epiderme devido a diminuicdo da espessura da camada de

queratindcitos; inibicdo de melandcitos na derme, levando a hipopigmentacgéo; facil



ruptura da camada deérmica, atrofia dérmica, rosacea, aparéncia prematura de
envelhecimento da pele, alopecia, irritacdo, entre outros (Coondoo et al., 2014). Ja os
efeitos sistémicos sdo raros e mais observados em publicos como criancas e idosos,
incluindo: supressdo do eixo hipotalamo-hipdfise-adrenal, sindrome de Cushing
latrogénica e retardo de crescimento em criangas (Dhar et al., 2014).

Muito tem-se usado fitoterapicos que sao produtos que possuem um ou mais
extrato vegetal como principio ativo. Em virtude que o0s vegetais possuem muitos
beneficios, a sociedade estd demandando a busca de tecnologias de producdo mais
seguras, econdmicas e ecoldgicas. Por isso, € necessario o empenho de iniUmeros

pesquisadores, ja que o0 ramo esta em nitido crescimento (Medeiros & Pereira, 2022).

A planta Kalanchoe brasiliensis Cambess (K. Brasiliensis), conhecida
popularmente no Brasil como “saido” ou “folha-santa”, pertencente a familia
Crassulaceae, € encontrada no bioma Caatinga. Essa familia é constituida
principalmente de ervas suculentas, mas tendendo a ser miniatura de arbustos ou
arvores em certos géneros e espécies. Membros da familia sdo notaveis pela sua
estrutura xeromorfica, particularmente pela ocorréncia de tecido de armazenamento de
agua na folha e haste. Diversas espécies do género Kalanchoe sdo conhecidas e
usadas na medicina tradicional, principalmente na Africa e no Brasil, onde s&o nativas

devido ao clima tropical (Lisboa et al., 2006).

A suculenta € usada para o tratamento de feridas, abcessos furanculos e no
tratamento de Ulceras e gastrite (Rodrigues et al., 2018). Ha estudos que indicam
potencial antiofidicos e antioxidantes, atribuidos a compostos encontrados em sua
composicdo e outros que sugerem seu uso para potencializar a acdo hidratante de
cremes (Rodrigues, et al., 2018). As substancias quimicas com potencial terapéutico
encontradas no sumo das folhas de K. brasiliensis sdo: glicosideos (como quercetina),
flavonoides (como patuletin e eupafolin), acido ascoérbico, mucilagem, taninos, entre
outros. Estudos feitos em 2006, com o uso do sumo fresco das folhas de K. brasiliensis,
mostram a presenc¢a de um sal chamado Kalanchosine dimalate, podendo ser apontado
como parte responsavel pelo efeito anti-inflamatorio desta planta (Soares et al., 2006).



Kalonchosine dimalate € um sal encontrado nas folhas desta espécie.
Estudos sobre o tratamento a curto prazo feito em camundongos mostram que este sal
também tem forte e seletivo efeito na linfopoiese, ou seja, na proliferacdo dos
progenitores de células T e B iniciais sem a reducdo do desenvolvimento da linhagem
mieloide. Os resultados dos testes in vitro mostram proliferacdo dependente de IL-7 de
células pré-B e nédo induz a apoptose de precursores de células B e T, o que indica que
sua agdo acontece na atuacdo na via de sinalizacdo da IL-7 em sua acao inflamatéria
(Paiva et al., 2008).

A propriedade anti-inflamatéria presente nas folhas foi avaliada em
camundongos Swiss, por meio de uma solugcdo aquosa, mostrando tratamento efetivo
em casos de edema de pata induzido por carragenina e edema de orelha induzido por
0leo de croton. O resultado foi a reducdo do edema nos dois locais aplicados e
adicionalmente, foi observada a diminuicdo dos niveis de IL-18 € TNF-a e um aumento
dos niveis de IL-10 (Araujo et al., 2019).

Como demonstrado no estudo mencionado, 0 extrato atua em citocinas
responsaveis pelo processo inflamatorio. A interleucina IL-13 € responsavel pela
ativacao de inflamacao e coagulacdo de células endoteliais, assim como o TNF (fator de
necrose tumoral), que além dessa fungdo, também ativa neutrofilos. Ja a IL-10 é
responsavel pela inibicdo da expressédo de IL-12, em macrofagos e células dendriticas,
assim inibindo a acéo de diferenciacdo de células T em T-helper e a sintese de IFN-Y.
(Abbas, 2019).

Ha estudos que avaliam a toxicidade in vitro e in vivo (porém de forma oral)
do extrato de K. brasiliensis, que mostram que o extrato apresenta baixa ou nenhuma
toxicidade e que se apresenta um potencial terapéutico, o que varia mediante a dose

usada (Fonseca, et al., 2018).

Tendo em vista os pontos abordados acima, os objetivos desse trabalho
foram desenvolver um creme fitoterapico a partir do extrato das folhas de K. brasiliensis

e avaliar a toxicidade e seguranca do produto.



2. METODOLOGIA

Para o desenvolvimento deste trabalho foram abordados trés eixos principais:
primeiro, levantamento bibliografico, segundo a elaboracdo farmacotécnico da emulsao
base com extrato das folhas de K. brasiliensis para dermatite eczematosa e terceiro,

estudo parcial de estabilidade e testes clinicos em uma amostra de pacientes.

O levantamento bibliografico seguiu os seguintes critérios: busca de literatura
cientifica sobre a tematica em bases de dados, repositérios de periddicos e ferramentas
de busca como MSD Bra-sil, PubMed, Science Direct. O critério cronolégico adotado
para a pesquisa englobou estudos publicados no intervalo de 2006 a 2024. Contudo, um
foi de 2004, pois trata-se do Guia de Estabilidade de Produtos Cosméticos da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. Os seguintes descritores foram aplicados: Kalanchoe
brasiliensis, dermatite eczematosa, dermatite atopica, fitoterapia, inflamacéo, anti-
inflamatorio. Além disso, foram considerados artigos nos idiomas: portugués, espanhol e

inglés.

A preparacdo da formula e testes foram realizados no laboratério do Centro
Universitario do Distrito Federal com sede em Brasilia — Distrito Federal. Localizada no
endereco SEP SUL EQ 704/904 Conjunto A. As matérias-primas utilizadas foram da
propria Instituicdo e a planta Kalanchoe brasiliensis, foi obtida no Horto Medicinal
Agroflorestal Biodinamico da UBS 1 do Lago Norte, localizada no endereco St. de
Habitacdes Individuais Norte QI 03 - Lago Norte, Brasilia — Distrito Federal. Apés o
recebimento das folhas, foram selecionadas as folhas sem marcas de insetos ou rasgos,

lavadas e secas no laboratério onde foi produzido o extrato.

O primeiro processo a ser feito foi a produgéo do extrato vegetal, que nesse
estudo, o solvente utilizado foi hidroalcéolico, 0 que mostra ser mais efetivo na retirada
de flavonoides presentes nas folhas. O material fresco, ap0s passar por selecdo e
triagem, foi macerado em um almofariz, em uma solugcdo de 50% de etanol, com a
proporcdo de 1:1, p/v (planta medicinal/solvente). Apés ser macerado, o0 extrato passou

por um processo de filtragem, utilizando um funil de vidro e papel filtro para retirada de



residuos e pedacos da folha presentes no extrato (Araujo et al., 2019).

Para o desenvolvimento farmacotécnico foi proposta a preparacdo de creme
lanette®, sendo incorporado o extrato hidroalcéolico de Kalanchoe brasiliensis a 5,0%,
conforme Quadro 1. A escolha da concentragcdo do extrato de folhas Kalanchoe
brasiliensis de 5% (p/p) foi baseada nos estudos de toxicidade e de eficacia in vivo, onde
foi a concentracdo que demonstra efeitos anti-inflamatérios no estudo feito na

Universidade Federal do Rio Grande do Norte (Araujo et al., 2019).

Quadro 1 - Desenvolvimento da formulagéo do Creme Lanette®

Componentes Concentraca
o (%p/p)
Fase | (Oleosa)
Lanette N® 15,0%
Alcool cetoestearilico 5,0%
BHT 0,05%
Nipazol®(Propilparabeno) 0,1%
Vaselina liquida 10,0%
Fase Il (aquosa)
Imidazolidilnil ureia 0,2%
EDTA Dissodico 0,05%
Nipagin®(Metilparabeno) 0,2%
Propilenoglicol 6,0%
Agua Deionizada gsp 100g
Fase Il
Extrato Hidroalcoolico 5,0%

Kalanchoe brasiliensis

Fonte: De Oliveira, Anderson. Guia pratico da farmacia magistral. 4. Ed. vol. 2
Pharmabooks, 2011.

O preparo do creme base seguiu da seguinte forma: iniciou-se limpando todas



as vidrarias e espaco da bancada a ser usado com alcool 70%. Apéds todos os
equipamentos devidamente limpos, pesou-se todas as matérias-primas a serem usadas,
separando-as em béqueres identificados como a fase | (oleosa) e fase Il (aquosa).
Posteriormente, os materiais foram levados ao banho-maria, sendo aquecidos entre 75 a
80°C. ApoOs a dissolucéo de todos os compostos sélidos apresentados em ambas fases,

verteu-se a fase Il na fase | agitando constantemente até a emulséo atingir 40°C.

Em seguida, foi adicionado 5,0% do extrato de K. brasiliensis, com agitacéo
até completa incorporacdo e homogeneidade do creme. Foi realizada a medicdo do pH
com papel Indicador de pH 0-14 (Merck) e observou-se as caracteristicas

organolépticas, e, por fim, o acondicionamento em 5 bisnagas de 20 g cada.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa do Centro Universitario
do Distrito Federal no dia 05/12/2023, tendo sua aprovag¢do no dia 12/12/2023, sob o
parecer nimero 6.571.680, encontrado no Anexo |.

Apos a aprovacéo do Comité de Etica, para conhecer a seguranca do produto

desenvolvido, o creme foi testada in vivo.

A fase | do estudo iniciou no dia 10/05/2024 e foi composta por 5 voluntarios
saudaveis sem histérico de doencas de pele, qgue concordaram e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Todos os participantes tinham contato com
0s pesquisadores em caso de qualquer intercorréncia. Também foram informados sobre
0s objetivos e métodos da pesquisa e que a fase | foi feita para a avaliacdo de

seguranca e toxicidade.

Os voluntérios foram instruidos a ndo usarem outro tipo de produto na regiao
de testes (além de produtos para limpeza do local) para ndo haver interferéncia nos
resultados. Ap6s a aplicacdo, a avaliacdo de respostas alérgicas e irritacdes foram
avaliados 24 horas, 48 horas e 15 dias de uso continuo do produto, sendo aplicado 1

vez ao dia (Felippi, et al., 2012). Os testes foram finalizados no dia 25/05/2024.



3. RESULTADO

Foi realizado a medicdo do pH cujo resultado foi 5,8 e observou-se as
caracteristicas organolépticas que foram textura homogénea, de coloracdo branca,
com odor suave dos componentes da férmula, uniforme e consistente e, por fim, o

creme foi acondicionado em 5 bisnagas com 20 g cada.

Na fase | da pesquisa, foram feitos testes de seguranca e toxicidade em 5
voluntarios saudaveis, sem histérico de doencas de pele. Todos assinaram o TCLE e
foram informados para o uso do produto na regido do antebraco por 15 dias
consecutivos, usando no periodo da manha ou noite. Foram avaliados 0s seguintes
parametros: alergias (coceira, irritacdo local), vermelhiddo ou qualquer incbmodo na

regido do uso.

Foi observado que nenhum dos participantes da fase | da pesquisa
apresentou irritagcdo, alergias, coceiras ou outros sintomas que possam sugerir

toxicidade ou inseguranca do uso da formulacdo apresentada.

Observou-se que a formulacdo testada pelos voluntarios apresentou
seguranca e sem sinais de toxicidade. Assim, mostra-se como uma boa perspectiva para

futuros testes de eficacia em voluntarios com a patologia apresentada.

Trés dos cinco voluntarios relataram também o aumento da hidratacdo do

local apés o uso do produto.

Diversas substancias apresentam possiveis efeitos toxicos, cujo efeito é
influenciado pela concentracdo dos ativos (Fonseca et al.,, 2008). A relevancia dos
estudos de toxicidade é atribuida principalmente a sua importancia no desenvolvimento
de novos farmacos, tendo em vista que antecipamos riscos associados ao uso de uma
nova substancia, diminuindo a probabilidade de danos no metabolismo celular e riscos
ao individuo, sendo importante para seu uso farmacoldgico por reduzir efeitos adversos

gue comprometam sua eficacia (Dorato & Buckley, 2006).



4. DISCUSSAO

Em relacdo a pesquisa com a participacdo de 5 voluntarios saudaveis, a
formulacdo proposta apresentou resultados positivos, sem nenhuma reacdo de

hipersensibilidade ou resultado indesejavel associado ao seu uso.

5. CONCLUSAO
Portanto, a pesquisa demostrou bom potencial do extrato K. brasiliensis na
forma farmacéutica semissolida - creme, com boa hidratacdo dermatoldgica. Contudo,
sdo necessarios estudos que possam demonstrar e avaliar sua eficacia anti-inflamatoria
e testes que consigam avaliar a resposta em nivel celular e molecular para verificar o
seu mecanismo de acdo e a forma que este desempenho atribuido ao extrato ocorre,

para assim, seu uso fitoterapico contribuir no tratamento de pacientes com dermatite.
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BURNOUT E ESQUEMAS INICIAIS DESADAPTATIVOS EM
ESTUDANTES DE PSICOLOGIA DO DF E REGIAO METROPOLITANA

GABRIELE LOPES PORTELA
FERNANDO MIRANDA

RESUMO

O presente estudo investigou a relagdo entre a Sindrome de Burnout e Esquemas
Iniciais Desadaptativos (EIDs) em estudantes de Psicologia do Distrito Federal e Regido
Metropolitana, com base no modelo de Esquemas de Young. O Burnout, resultado do
estresse crénico associado as atividades académicas, pode comprometer o
engajamento dos estudantes e afetar sua saude geral. A pesquisa quantitativa,
observacional e comparativa envolveu 169 estudantes, que responderam a um
questionario sociodemografico e académico, ao Questionario de Esquemas de Young -
Versdo Breve, e a Escala de Avaliacdo da Sindrome de Burnout em Estudantes
Universitarios. Os dados, coletados via software de pesquisa SurveyMonkey e
analisados no Excel e software estatistico JASP, mostraram que 42,01% dos
participantes apresentaram burnout significativo. Analises estatisticas revelaram
associagdes entre burnout e fatores como idade, estagio e renda familiar. Estudantes
com burnout tiveram escores mais altos em EIDs, especialmente nas dimensdes de
abandono/instabilidade, desconfianga/abuso, e vulnerabilidade ao dano ou a doenga. Os
resultados sugerem que EIDs podem ser preditores de burnout, destacando a

necessidade de intervengdes preventivas durante a formacgao académica.

Palavras-chave: Estresse; Burnout; Esquemas Iniciais Desadaptativos; Estudantes;

Psicologia.

ABSTRACT

This study investigated the relationship between Burnout Syndrome and Early
Maladaptive Schemas (EMS) in Psychology students from the Federal District and
Metropolitan Region, based on Young's Schema Model. Burnout, a result of chronic
stress associated with academic activities, can compromise students' engagement and

affect their overall health. The quantitative, observational, and comparative research



involved 169 students who responded to a sociodemographic and academic
questionnaire, the Young Schema Questionnaire — Short Version, and the Burnout
Syndrome Assessment Scale for University Students. The data, collected via the
SurveyMonkey software and analyzed in Excel and the JASP statistical software, showed
that 42.01% of the participants exhibited significant burnout. Statistical analyses revealed
associations between burnout and factors such as age, internship participation, and
family income. Students with burnout had higher scores in EMS, particularly in the
dimensions of abandonment/instability, mistrust/abuse, and vulnerability to harm or
illness. The results suggest that EMS may be predictors of burnout, highlighting the need

for preventive interventions during academic training.

Keywords: Stress; Burnout; Early Maladaptive Schemas; Students; Psychology.

1. Introdugao

A Sindrome de Burnout (SB) € uma resposta prolongada ao estresse cronico no
ambiente de trabalho, sendo caracterizada por trés dimensdes interdependentes:
exaustao emocional, despersonalizacdo e diminuicdo do senso de realizacdo pessoal
(Perniciotti et al., 2020). Embora inicialmente estudada no contexto ocupacional, essa
sindrome também tem sido observada em estudantes universitarios, especialmente em
cursos que demandam alto nivel de dedicacio e envolvimento. Nesses casos, o Burnout
pode ser desencadeado por atividades académicas intensas e prolongadas, afetando
negativamente o comprometimento dos estudantes com seus estudos, sua satisfagao
académica e sua saude geral (Caballero, 2012). Segundo Martin Monzén (2007), o
estresse académico €& um fendmeno complexo, influenciado por variaveis
interrelacionadas, como estressores académicos, experiéncia subjetiva do estresse,
moderadores do estresse e os efeitos do estresse no contexto universitario.

Nos ultimos anos, o aumento das publicagdes sobre Burnout académico reflete
uma tentativa de prevenir a progressao desse fendbmeno da vida académica para o
mercado de trabalho (Robins, Roberts & Sarris, 2018). No Brasil, os estudantes de
Medicina tém sido o foco de muitas pesquisas sobre Burnout, superando o numero de
estudos em outros cursos superiores, como Psicologia (Cazolari et al., 2020). Além



disso, a maioria dos estudos sobre Burnout em cursos de Psicologia no Brasil esta
concentrada em grandes centros urbanos e instituicbes privadas, ressaltando a
necessidade de investigar esse fenbmeno em contextos académicos e demograficos
distintos (Santos et al., 2023)

Este estudo reaplica metodologias de pesquisas anteriores sobre Burnout e
Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs), adaptando-as para estudantes de Psicologia
do Distrito Federal e Regido Metropolitana. O objetivo foi verificar a consisténcia dos
achados em um novo contexto geografico e social, explorando como os EIDs podem
atuar como preditores de Burnout. Além disso, o estudo busca identificar possiveis
associagdes entre Burnout e fatores sociodemograficos, como idade, estagio académico
e renda familiar.

Uma das formas de compreender o desenvolvimento do Burnout em estudantes é
através do modelo dos Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs), proposto por Jeffrey
Young. Segundo Young (2008), os EIDs sado padroes emocionais € cognitivos
disfuncionais, formados durante a infancia ou adolescéncia, que influenciam a maneira
como o individuo lida com situacdes de estresse na vida adulta. Esses esquemas sao
ativados em contextos onde as necessidades emocionais basicas ndo foram
devidamente supridas, resultando em respostas desadaptativas.

Os EIDs sao divididos em cinco grandes dominios: desconexao e rejeicao,
autonomia e desempenho prejudicados, limites prejudicados, orientagdo para o outro e
supervigilancia e inibicdo. Dentro desses dominios, esquemas como
“abandono/instabilidade”, “desconfianga/abuso” e “vulnerabilidade ao dano ou a doenga”
tém se mostrado especialmente relevantes para o desenvolvimento do Burnout em
estudantes de Psicologia (Wainer et al., 2016; Luz et al., 2012). Esses esquemas
amplificam a percepg¢ao de ameaga e impoténcia diante das demandas académicas,

intensificando o estresse e o esgotamento emocional.



Dominios de Esq E Iniciais Des ivos

1. Abandono/Instabilidade

2. Desconfianga/Abuso
Desconexao e Rejeigao 3. Privagao Emocional

4. Defectividade/Vergonha

5. Isolamento Social/Alienagao

6. Dependéncia/lIncompeténcia
Autonomia e Desempenho 7. Vuinerabilidade ao Dano e Doenga
Prejudicados 8. Emaranhamento/Self Subdesenvolvido

9. Fracasso

10. Arrogo/Grandiosidade

Limites Prejudicados 11. Autocontrole/Autodisciplina Insu-
ficientes

12.Subjugagao

Direcionamento para o 13. Autossacrificio

Qutio 14. Busca de Aprovagao/Busca de

Reconhecimento

15. Negativismo/Pessimismo
16. Inibigdo Emocional

Supervigilancia e Inibicdo 17, padrées Inflexiveis/Postura Critica
Exagerada

18. Postura Punitiva

Tabela 1: Dominios e Esquemas Iniciais Desadaptativos segundo Young et al., (2008)

Estudos recentes indicam que a ativacdo dos EIDs em contextos de alto estresse,
como o0 ambiente académico, pode contribuir significativamente para o desenvolvimento
do Burnout (Kaeding et al., 2017; Simpson et al., 2019). Compreender a relagao entre
esses esquemas e o Burnout é essencial para o desenvolvimento de intervencdes
preventivas e estratégias de suporte aos estudantes durante sua formagéo.

O problema de pesquisa que guia este estudo € entender como os Esquemas
Iniciais Desadaptativos influenciam o desenvolvimento da Sindrome de Burnout em
estudantes de Psicologia e quais fatores demograficos estdo associados a essa relacgao.
A relevancia deste estudo reside na exploragcdo de um grupo demografico pouco
estudado no Brasil, onde contextos socioecondmicos e académicos especificos podem
impactar o desenvolvimento do Burnout. Ao investigar essa relagao, este estudo oferece
subsidios para intervengdes preventivas que promovam o bem-estar dos estudantes

durante a formacao académica.

2. Metodologia

Este estudo foi realizado com uma amostra de estudantes de Psicologia do
Distrito Federal e Regido Metropolitana, com idade superior a 18 anos. Todos os
participantes concordaram em participar da pesquisa por meio da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluidos os participantes que nao



se declararam como estudantes do curso de Psicologia ou que ndo concordaram com 0s
termos do estudo.

A pesquisa adotou uma abordagem quantitativa, observacional e comparativa.
Para a coleta de dados, foram utilizados trés instrumentos principais: um questionario
para a coleta de dados sociodemograficos e académicos, o Questionario de Esquemas
de Young - Versao Breve (YSQ-3) e a Escala de Avaliagédo da Sindrome de Burnout em
Estudantes Universitarios (ESB-eu). Esses questionarios foram aplicados online por
meio da plataforma SurveyMonkey®.

Os dados foram coletados entre fevereiro de 2024 e julho de 2024. Foram
realizados contatos e visitas a coordenacdes de diversas instituicdes de ensino superior.
O link para acessar o questionario foi enviado diretamente aos participantes pelos
representantes de curso e contatos pessoais das instituicdes. Aqueles que concordaram
em participar clicaram em "prosseguir' apdés a leitura do TCLE, confirmando que
atendiam aos critérios de inclusdo (ser estudante de Psicologia) e, entdo, foram
direcionados para a primeira questao do questionario.

Os dados coletados foram organizados inicialmente no Excel, para o calculo dos
escores dos testes. Posteriormente, esses dados foram analisados utilizando o software
estatistico JASP, versdo 0.19. Foram realizadas analises estatisticas descritivas,
incluindo verificacdo de frequéncias, calculo de médias e desvios-padrao, seguidas de
analises inferenciais, como o teste Qui-Quadrado e testes ndo paramétricos, como o
teste U de Mann-Whitney, devido a distribuicdo n&do normal das variaveis.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario
do Distrito Federal (UDF), em conformidade com a Resolucdo n° 196/96 do Conselho
Nacional de Saude. Foram considerados riscos minimos para os participantes, como
possiveis desconfortos ao responder os questionarios. Para mitigar esses riscos, todos
os dados foram coletados de forma anbnima, e o contato do pesquisador responsavel

esteve disponivel para fornecer suporte adicional, se necessario.

3. Resultados



Os dados coletados por meio do formulario on-line Surveymonkey foram
armazenados e analisados utilizando inicialmente o EXCEL e em seguida o software
estatistico JASP, versao 0.19 Inicialmente, foram verificados os valores de assimetria e
curtose das variaveis principais, com a maioria dentro dos parametros aceitaveis. No
entanto, os testes de normalidade (Kolmogorov-Smirnov e Shapiro-Wilk) indicaram
distribuicbes anormais, levando ao uso de testes nao paramétricos no estudo. Foram
realizadas analises de frequéncias, médias e desvios-padrao para caracterizar a
amostra, e testes de associagdo qui-quadrado (x?) para examinar as relagcdes entre as
variaveis, com recodificacdo para variaveis com menos de cinco respostas por célula.

Para dividir os grupos com base em indicativos de burnout clinicamente
significativo, utilizou-se um ponto de corte > 1,5, conforme a literatura. O grupo "Sem
Burnout" incluiu individuos sem sintomas, enquanto o grupo "Com Burnout" englobou
aqueles com burnout significativo. As diferengas nos escores de esquemas entre os
grupos foram analisadas pelo teste de Mann-Whitney, e o tamanho do efeito foi

calculado para as variaveis com resultados estatisticamente significativos.

Tabela 2: Diferencas entre médias de estresse na Escala de Avaliacdo da Sindrome de Burnout em estudantes
universitarios, para os grupos com e sem Burnout.

Medidas de Estresse Grupo N Média * Desvio Padrao
(DEF) Desgaste Emocional e Fisico Nao 98 1.600 0.814
Sim 71 2.970 0.669
(DIST) Distanciamento Nao 98 0.240 0.403
Sim 71 1.282 0.870
(INEF) Ineficacia da Formacgéao Nao 98 0.401 0.519
Sim 71 1.472 0.941
Burnout total Néo 98 0.869 0.418
Sim 71 2.059 0.415

*p < 0,05



Tabela 3 (Conjunto): Analises descritivas com distribuicdes de frequéncias para as variaveis estatisticamente
significativas sociodemogréficas ldade, Renda e académica Realizacdo de Estagio.

Distribuicao de Frequéncias para Idade (*p<0,05)

Presencga de Burnout Idade Frequéncia Percentual
Néo Entre 35 e 44 anos 19 19.388
Entre 25 e 34 anos 16 16.327
Entre 18 e 24 anos 43 43.878
Entre 45 e 54 anos 8 8.163
55 anos ou mais 11 11.224
Menos de 18 anos 1 1.020
Total 98 100.000
Sim Entre 35 e 44 anos 8 11.268
Entre 25 e 34 anos 14 19.718
Entre 18 e 24 anos 46 64.789
Entre 45 e 54 anos 2 2.817
55 anos ou mais 1 1.408
Menos de 18 anos 0 0.000

Distribuigdo de Frequéncias para Renda familiar mensal (*p<0,05)

Presenga de Burnout Renda familiar mensal Frequéncia Percentual

N&o Acima de R$ 15.000 1 11.224
R$ 2.601 a R$ 5.200 28 28.571
R$ 781 a R$ 1.300 5 5.102
R$ 1.301 a R$ 2.600 15 15.306
R$ 7.801 a R$ 15.000 26 26.531
R$ 5.201 a R$ 7.800 10 10.204
R$ 521 a R$ 780 1 1.020
R$ 0 a R$ 260 2 2.041

R$ 261 a R$ 520 0 0.000



Presenga de Burnout Renda familiar mensal Frequéncia Percentual

Total 98 100.000
Sim Acima de R$ 15.000 8 11.268
R$ 2.601 a R$ 5.200 17 23.944
R$ 781 a R$ 1.300 5 7.042
R$ 1.301 a R$ 2.600 20 28.169
R$ 7.801 a R$ 15.000 5 7.042
R$ 5.201 a R$ 7.800 13 18.310
R$ 521 a R$ 780 0 0.000
R$ 0 a R$ 260 2 2.817
R$ 261 a R$ 520 1 1.408
Total 71 100.000

Distrtibuicdo de Frequéncias para Realizagdo de Estagio (*p<0,05)

Presenga de Burnout Realiza estagio Frequéncia Percentual

Nao Nao 72 73.469
Sim 26 26.531
Total 98 100.000
Sim Nao 39 54.930
Sim 32 45.070
Total 71 100.000

Gréfico 1 (Conjunto): Maiores diferengas entre médias do questionario entre trés Esquemas de Young - Versao Breve,
para 0s grupos com e sem Burnout.
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A amostra total foi composta por 430 respondentes, sendo que 14 deles nao se
encaixaram nos critérios de inclusao da pesquisa, haja vista que nao se identificaram
como estudantes de curso de Psicologia do DF e/ou Regido Metropolitana. Do total
restante de 416 respondentes dentro do critério de inclusdo, 169 participantes deram
respostas completas a todos os questionarios e aos critérios demograficos exigidos.
Assim, a amostra final foi composta por 169 participantes de diferentes universidades do

DF e regides proximas.

Dos 169 participantes da amostra, 141 deles, a maioria, eram do sexo feminino,
27 do sexo masculino e um participante se definiu como nao binario. Observou-se uma
predominancia significativa de individuos jovens, com o grupo etario entre 18 e 24 anos
sendo o mais frequente, totalizando 89 participantes, representando aproximadamente

52,6% da amostra. O segundo grupo mais frequente foi o de individuos entre 25 e 34



anos, com 30 participantes, correspondendo a cerca de 17,7% da amostra. Em relagéo
ao estado civil, o grupo mais frequente foi o de solteiros que nunca foram casados, com
82 individuos, representando aproximadamente 48,5% da amostra. O segundo grupo
mais comum foi o de casados, totalizando 35 participantes, correspondendo a cerca de
20,7% da amostra. O terceiro grupo mais representativo foi o de solteiros que vivem com
um(a) companheiro(a), com 28 pessoas, 0 que equivale a aproximadamente 16,5% da

amostra.

Com relagao aos niveis de burnout, verificou-se uma média geral de 1,36 (DP =
0,72). Apds a aplicagdo do ponto de corte da escala que indica a presenca de burnout
(média>1,5), desgaste emocional e fisico (média>1), distanciamento (média>1,5) e
ineficacia da formacdo (média>1,5) (Carlotto & Camara, 2020), observou-se que 71
(42,01%) participantes apresentaram burnout e 98 (57,98%) nao apresentaram burnout.
Em relagdo ao desgaste emocional e fisico (DEF), 143 (84,61%) apresentam DEF e 26
(15,38%) nao apresentam DEF. Sobre a sensagdo de distanciamento (DIST), 22
(13,01%) apresentam DIST e 147 (86,98%) ndo apresentam DIST. Por fim, quanto a
ineficacia da formacdo (INEF), 30 (17,75%) apresentam INEF e 139 (82,25%) né&o

apresentam INEF.

Nesse sentido, os resultados foram descritos a partir da amostra total e dos dois

grupos: "Sem burnout” (n = 98) e "Com burnout” (n = 71).

A tabela 2 lista as médias para os niveis de burnout totais, DEF, DIST e INEF e o
conjunto das tabelas 3 lista os numeros absolutos e distribuigdo de frequéncias para as

variaveis sociodemograficas e académicas para ambos 0s grupos.

Os resultados do teste U de Mann-Whitney revelaram diferengas significativas
entre os grupos com e sem estresse em varias dimensdes do questionario de estresse.
No que diz respeito ao Desgaste Emocional e Fisico (DEF), o grupo com estresse
apresentou um U de Mann-Whitney = 671.000 (p < .001) e uma correlagao bisserial de -
0.807, indicando maior desgaste em comparagdo ao grupo sem estresse. Para a
variavel Distanciamento, o U de Mann-Whitney foi de 878.000 (p < .001) com uma
correlagao de -0.748, novamente mostrando que os individuos com estresse relataram

maior distanciamento. Em relagado a Ineficacia da Formacéao (INEF), o U foi de 1113.500



(p < .001) e a correlagao bisserial de -0.680, sugerindo maior ineficacia percebida no
grupo estressado. Finalmente, o escore total do questionario (ESB Total/Burnout total)
apresentou U = 0.000 (p < .001) e uma correlagao bisserial de -1.000, evidenciando que
0 grupo com estresse teve escores totais significativamente mais altos, refletindo maior
nivel global de estresse em comparagéo ao grupo sem estresse. Assim, os dados foram

significativos para todas as medidas do teste.

Foram realizados testes de associagado Qui-Quadrado para analisar a associagao
entre os diversos fatores sociodemograficos com variaveis categoricas e a presenca de
burnout. Os achados indicam que ha associacdo estatisticamente significativa do
estresse excessivo com algumas das variaveis sociodemograficas e académicas, sendo
elas a idade, a realizagcédo de estagio e a renda familiar mensal. Os resultados do teste
Qui-Quadrado para a associagao entre burnout e os fatores analisados foram os
seguintes: género (x* = 2,306, p = 0,31), idade (x* = 13,685, p = 0,018), estado civil (x* =
9,823, p = 0,08), filhos menores de 18 anos (x = 2,365, p = 0,124), semestre no curso
de Psicologia (x* = 4,183, p = 0,242), residéncia no DF ou Regidao Metropolitana (x* =
0,879, p = 0,348), realizacédo de estagio (x> = 6,278, p = 0,012), participacdo em
atividades extracurriculares (x2 = 0,112, p = 0,738) e renda familiar mensal (x* = 16,604,
p = 0,035).

Em relagdo aos esquemas analisados, o grupo com burnout apresentou médias
significativamente mais altas em comparacédo ao grupo sem burnout. As trés dimensdes
com as maiores diferengas entre as médias dos grupos foram "Abandono/instabilidade,"
com uma diferenga de 1.061 pontos (Média "Sim" = 3.214, Média "Nao" = 2.153),
"Desconfianga/abuso," com uma diferenga de 0.860 pontos (Média "Sim" = 3.262, Média
"Nao" = 2.402), e "Vulnerabilidade ao dano ou a doenca," com uma diferenga de 0.981
pontos (Média "Sim" = 3.389, Média "Nao" = 2.408). Esses resultados sugerem que
essas areas sao particularmente afetadas no grupo com burnout, refletindo maiores
dificuldades nestes aspectos, dentro da amostra observada.

Os resultados de um teste U de Mann-Whitney, utilizado para comparar dois
grupos em varias dimensodes psicoldgicas, indicam que muitos dos esquemas cognitivos
listados apresentaram diferengas estatisticamente significativas entre os grupos, com p-

valores menores que .001 para a maioria das variaveis. As correlacdes bisseriais de



classificagdo (Rank-Biserial Correlation) variaram de -0.289 a -0.503, indicando a
diregdo e a magnitude do efeito. As maiores correlagdes negativas foram observadas
para "Negativismo/pessimismo" (r = -0.503), "Subjugacédo" (r = -0.480), e
"Autocontrole/audisciplina insuficientes" (r = -0.458), sugerindo que, nesses casos, O
grupo com presenga de burnout teve escores significativamente mais altos, refletindo
maior preseng¢a dessas caracteristicas em comparagdo ao grupo sem burnout. As
demais variaveis também mostraram diferengas significativas, mas com correlagdes de

menor magnitude, como "Arrogo/grandiosidade” (r = -0.289). Ver Conjunto grafico 1.

4. Discussao

Os resultados deste estudo indicam que a Sindrome de Burnout é particularmente
relevante entre estudantes de Psicologia, especialmente aqueles envolvidos em
estagios, onde o contato direto com pacientes e as exigéncias emocionais sdo mais
intensas. A prevaléncia de burnout, identificada em 42,01% dos participantes, esta em
sintonia com estudos anteriores, que apontam essa populacdo como particularmente
vulneravel ao desgaste emocional e fisico devido as pressdes inerentes ao curso
(Tarnowski & Carlotto, 2007).

Diversos estudos sugerem que a sobrecarga de atividades académicas, como
aulas teodricas, praticas, estagios supervisionados e atividades complementares, pode
itensificar o esgotamento emocional, aumentando o risco de desenvolvimento de burnout
entre estudantes (Tomaschewski-Barlem et al.,, 2013). A analise das dimensbes do
burnout revelou que a Exaustdo Emocional foi a mais evidente entre os estudantes
afetados, o que esta em concordancia com o modelo processual de Burnout descrito por
Maslach (2001), que identifica essa exaustdo como a dimensao inicial e mais intensa do
burnout. A identificacdo precoce e 0 manejo adequado dessa exaustdo séao
fundamentais para evitar o surgimento de outros sintomas mais graves, como a
despersonalizacio e a sensacao de baixa eficacia profissional.

Caixeta et al. (2021) destacam que estudantes em cursos de saude, como

enfermagem e psicologia, enfrentam elevados niveis de exaustdo emocional devido a



intensa carga horaria e a necessidade de conciliar diversas disciplinas e estagios. Isso
indica que tais desafios sdo comuns nos cursos dessas areas.

Ademais, os resultados mostram uma diferenga significativa na percepcgéao de
"Ineficacia da Formacao" entre os grupos estudados. Aqueles com burnout relataram
maiores sentimentos de ineficacia, o que sugere uma crise de confianga em suas
habilidades profissionais, frequentemente associada ao burnout. A literatura ja
documenta que a perda de realizagao profissional, manifestada como uma percepgao de
ineficacia, € uma consequéncia direta do desgaste emocional prolongado (Cherniss,
1980; Silva et al., 2018).

A relagao entre ineficacia e burnout ressalta a importancia de oferecer suporte
académico e emocional continuo ao longo do curso, especialmente em suas fases mais
avangadas, onde a pressao por desempenho tende a ser maior (Shanafelt et al., 2015).
Além disso, foi identificada uma associagao estatisticamente significativa entre estresse
excessivo e variaveis sociodemograficas, como idade e renda familiar mensal.
Estudantes mais jovens e aqueles com menor renda familiar mensal mostraram-se mais
vulneraveis ao burnout.

Os Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) parecem desempenhar um papel
crucial no desenvolvimento do burnout entre estudantes de Psicologia. Esquemas como
"Abandono/instabilidade," "Desconfianga/abuso," e "Vulnerabilidade ao dano ou a
doencga" foram mais proeminentes entre os estudantes com burnout, sugerindo que
esses esquemas podem intensificar a percepcdo de ameaca e a sensacao de
incapacidade diante das demandas académicas e profissionais (Camara & Calvete,
2012; Petrocelli et al., 2001).

O esquema de "Abandono/instabilidade" reflete uma percepg¢ao constante de que
figuras de apoio ndo estardo disponiveis ou serdo inconsistentes, amplificando
sentimentos de inseguranca e desamparo em relagdo as exigéncias académicas e
profissionais (Young, 2008). Em contextos como estagios, onde o suporte é essencial, a
auséncia de um apoio consistente pode agravar o burnout, intensificando a exaustao
emocional e a sensagao de desamparo (Simons et al., 2005).

O esquema de "Desconfianga/abuso” envolve a expectativa de que os outros irdo

prejudicar, enganar ou manipular, gerando uma percepcao exacerbada de ameaga em



interagdes interpessoais e no ambiente de estagio. Este esquema pode levar a
hipervigilancia e a um estado constante de alerta, contribuindo para a exaustao
emocional e o distanciamento, que sdo componentes centrais do burnout (Young, 2008).
A presenca desse esquema pode tornar os estudantes mais propensos a perceber seus
ambientes como hostis ou perigosos, dificultando o desenvolvimento de relagbes de
confianga com colegas e supervisores e aumentando o isolamento e o distanciamento
emocional (Silva et al., 2018).

O esquema de "Vulnerabilidade ao dano ou a doenca" reflete uma crenca de que
uma catastrofe iminente pode ocorrer a qualqguer momento e de que o individuo é
incapaz de evitar esse evento. Em um contexto em que os estudantes enfrentam
situagdes complexas e emocionalmente desafiadoras, esse esquema pode intensificar a
sensacgao de estar sobrecarregado e desprotegido, agravando os sintomas de burnout
(Young, 2008). Esse esquema pode fazer com que os estudantes se sintam
constantemente ameacados por falhas ou crises que consideram inevitaveis, o que
aumenta a tensdo emocional e contribui para o esgotamento (Simons et al., 2005).

Além desses esquemas, os esquemas de negativismo/pessimismo, subjugagao e
autocontrole/autodisciplina insuficientes também estdo associados ao burnout, pois
refletem atitudes e crencgas disfuncionais que afetam negativamente a capacidade de
lidar com o estresse. Individuos que apresentam esses esquemas tendem a ver o futuro
de forma pessimista e a se sentir impotentes diante das exigéncias, o que exacerba o
desgaste emocional e a exaustao. Estudos indicam que o autocontrole insuficiente pode
levar a dificuldade em gerenciar emogdes e manter a autodisciplina, aumentando a
vulnerabilidade ao burnout (Gaeeni et al., 2021). Além disso, a presenga de esquemas
negativos de autopercep¢do, como pessimismo, tem forte correlagio com o
esgotamento emocional e a incapacidade de lidar com o estresse, aumentando o risco
de burnout (Bradley & Mathews, 1983).

Esses resultados sugerem que os Esquemas Iniciais Desadaptativos
desempenham um papel significativo na forma como os estudantes de Psicologia
experimentam o estresse académico e o burnout. Identificar e tratar esses esquemas

durante a formagdo académica pode mitigar os efeitos negativos do burnout,



promovendo uma melhor adaptacdo as demandas profissionais € uma maior resiliéncia
emocional (Mahboubeh et al., 2015).

No entanto, € importante reconhecer algumas limitagdes deste estudo. A adeséao
incompleta dos participantes ao responderem o questionario foi uma das principais
limitacbes. Dos 416 estudantes que atenderam aos critérios de inclusdo, apenas 169
completaram todos os questionarios e forneceram as informagdes demograficas
necessarias para a analise. Essa taxa de resposta incompleta pode ter introduzido um
viés nos resultados, especialmente se os estudantes com niveis mais elevados de
burnout ou maior ativagdo dos Esquemas Iniciais Desadaptativos (EIDs) foram menos
propensos a completar o questionario.

Segundo Fitzpatrick et al. (2019), a nao resposta em pesquisas pode afetar
significativamente a precisdo das estimativas de burnout, sugerindo que os dados
podem subrepresentar casos mais extremos, onde o burnout € mais severo. Isso esta de
acordo com a hipétese de que os estudantes que mais sofrem de burnout sdo os menos
inclinados a participar integralmente em estudos como este, potencialmente
subestimando a prevaléncia real e a gravidade do burnout na populagao estudada.

Embora os achados deste estudo estejam alinhados com a literatura internacional
sobre burnout académico, é fundamental compreender como esses resultados se
aplicam especificamente ao contexto dos estudantes de Psicologia no Brasil,
particularmente no Distrito Federal e na regido metropolitana. A estrutura educacional
brasileira, especialmente a organizagdo dos cursos de Psicologia, apresenta
caracteristicas que podem contribuir significativamente para o desenvolvimento de
burnout entre os estudantes (Paiva et al., 2020).

A carga horéria intensa, combinada com a exigéncia de dedicagao integral ao
curso, € um fator que pode amplificar os niveis de estresse entre os estudantes. No
Brasil, cursos como os de enfermagem e psicologia frequentemente exigem uma carga
horaria elevada, que inclui uma combinagdo de aulas tedricas, praticas, estagios
supervisionados e atividades complementares. Como destacado por Silva et al. (2018),
os estudantes frequentemente enfrentam uma carga de atividades tdo intensa que
precisam gerenciar rigorosamente o tempo para manter um bom desempenho

académico e, ao mesmo tempo, uma qualidade de vida satisfatéria. Essa sobrecarga,



associada as demandas emocionais do curso, pode levar ao esgotamento e aumentar o
risco de desenvolvimento da Sindrome de Burnout (Silva et al., 2018).

Estudos semelhantes com estudantes de Medicina indicam que a carga horaria
excessiva e 0o modelo de ensino focado em extensas aulas expositivas também
contribuem significativamente para o aumento do burnout e a diminuicdo da qualidade
de vida dos alunos. Isso reforga a importancia de reconsiderar as estruturas curriculares
para mitigar esses efeitos negativos (Cazolari et al., 2020).

Além disso, a estrutura dos estagios, especialmente nos ultimos anos do curso,
pode ser particularmente desafiadora. Esses estagios frequentemente envolvem o
primeiro contato direto dos estudantes com pacientes, o que pode ser uma fonte
significativa de estresse. No contexto da Psicologia, essa interacédo direta exige que os
estudantes integrem teoria e pratica, enquanto lidam com a carga emocional de tratar
pacientes. Isso pode aumentar sentimentos de inadequacéo ou ineficacia, contribuindo
para o burnout. A falta de preparo psicolégico para enfrentar essas situagoes
desafiadoras, conforme apontado por Tomaschewski-Barlem et al. (2014), pode
aumentar o risco de burnout entre os estudantes (Carvalho & Castilho, 2018).

As expectativas sociais e culturais em torno do sucesso académico também
desempenham um papel crucial. No Brasil, o sucesso académico € muitas vezes
considerado um precursor direto do sucesso profissional, especialmente em cursos
competitivos como Psicologia. Essa pressao para alcangar exceléncia pode levar os
estudantes a internalizarem elevados niveis de autocobranca. Quando combinado com
as ja mencionadas exigéncias académicas e emocionais, isso cria um ambiente propicio
para o desenvolvimento de burnout.

Matos et al, (2023) aponta que as exigéncias excessivas para alcangar um
desempenho académico elevado e as pressdes associadas podem desencadear altos
niveis de estresse e esgotamento entre os estudantes, contribundo significativamente
para o burnout. Este estudo evidencia que a percepgao de controle e resiliéncia pode
proteger os estudantes do esgotamento, enquanto o estresse e a depressao favorecem
o surgimento do burnout, especialmente em ambientes onde as expectativas de sucesso

séo elevadas (Matos et al., 2023).



Essas particularidades culturais e institucionais ajudam a contextualizar os
resultados deste estudo, sugerindo que os altos indices de burnout observados entre os
estudantes de Psicologia do Distrito Federal e regido metropolitana podem ser
parcialmente atribuidos as pressdes especificas do sistema educacional e as
expectativas sociais locais. Compreender essas nuances € essencial para desenvolver
intervencdes mais eficazes e adaptadas ao contexto brasileiro, visando n&o apenas
reduzir os niveis de burnout, mas também melhorar o bem-estar geral dos estudantes

durante sua formac&o académica (Silva et al., 2023).

5. Conclusao

Este estudo investigou a relagdo entre a Sindrome de Burnout e os Esquemas
Iniciais Desadaptativos (EIDs) em estudantes de Psicologia do Distrito Federal e Regido
Metropolitana. Os resultados indicaram uma alta prevaléncia de burnout entre os
estudantes, especialmente entre aqueles envolvidos em estagios, onde as demandas
emocionais sdo intensas. A exaustdo emocional foi a dimensdo mais evidente do
burnout, o que corrobora estudos anteriores que destacam essa fase como crucial no
desenvolvimento da sindrome. Além disso, foi observada uma relagao significativa entre
burnout e sentimentos de ineficacia, reforgando a importancia de intervencdes voltadas
para o fortalecimento da confianga e competéncia profissional dos estudantes durante
sua formacao académica.

Os Esquemas Iniciais Desadaptativos mostraram-se como fortes preditores de
burnout, especialmente 0s esquemas de "Abandono/instabilidade”,
"Desconfianga/abuso” e "Vulnerabilidade ao dano ou a doenga". Esses resultados
sugerem que estudantes de Psicologia que ativam esses esquemas em resposta ao
estresse académico podem apresentar maior vulnerabilidade ao burnout. A identificacao
e 0 manejo precoce desses esquemas durante a formacdo académica podem ser
estratégias eficazes para mitigar os efeitos negativos do burnout e promover maior
resiliéncia emocional.

Entretanto, o estudo apresenta algumas limitagcdes. A principal limitacdo esta

relacionada a adesao incompleta dos participantes, com apenas 169 dos 416 estudantes



que atenderam aos critérios de inclusdo completando todos os questionarios. Esse fator
pode ter introduzido um viés nos resultados, subestimando a prevaléncia real de
burnout, especialmente entre os casos mais graves. Além disso, a coleta de dados foi
realizada de forma transversal, o que impede a avaliagao de causalidade entre burnout e
EIDs.

Para pesquisas futuras, recomenda-se a realizagdo de estudos longitudinais, que
possam acompanhar os estudantes ao longo do tempo, a fim de identificar como os
EIDs evoluem e impactam o desenvolvimento do burnout. Também seria interessante
expandir o estudo para outras regides do Brasil, permitindo uma comparagdo entre
contextos académicos distintos. Finalmente, intervengdes focadas na reducéao dos EIDs
€ no suporte emocional aos estudantes devem ser exploradas, a fim de contribuir para a
prevencdo do burnout e promover uma formacdo académica mais equilibrada e

saudavel.
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RESUMO

Anemia Falciforme (AF) € uma doenca genética, a sua principal causa é a anormalidade
na hemoglobina responsavel pelo transporte de oxigénio encontrado nos glébulos
vermelhos, causando mutacées nos mesmos e caracteriza-os como formato de foice,
ocasionando assim predisposicdo a infeccfes e bloqueio ao fluxo sanguineo. Esta
doenca cronica, apresenta desafios e complicacbes significativos que impactam a
qualidade de vida dos pacientes com limitacbes em seu dia a dia e até mesmo
enfrentamento de desafios do sistema publico de saude. O presente estudo teve como
objetivo analisar a anemia falciforme e investigar a terapia genética como opc¢ao
alternativa de tratamento. Foram entrevistados 11 pacientes adultos portadores da AF
durante os meses de setembro a outubro de 2023. Dessa forma discorreu-se sobre a
qualidade de vida, bem-estar, suporte do sistema de saude, desafios enfrentados e a
perspectiva de tratamentos do paciente como pessoa portadora da doenca. A
prevaléncia da doenca se d4 em pessoas declaradas pardas com tipo sanguineo O+,
representado por cerca de 72,5% do sexo feminino. Dentre os tratamentos buscados por
esses, estdo: transfusdes sanguineas e uso de medicamentos, como hidroxiureia, o que

traz uma melhoria notéria para sua qualidade de vida. Apesar de ainda pouco



conhecida, a terapia genética surge como uma promissora abordagem, ela visa a

modificacdo de gene especifico a fim de obter cura com recombinacéo genética.

Palavras-chave: Anemia falciforme, terapia génica, qualidade de vida e desafios.

ABSTRACT

Sickle cell anemia is a genetic disease, with its primary cause being an abnormality in
hemoglobin, responsible for transporting oxygen found in red blood cells. This
abnormality leads to mutations in the red blood cells, causing them to take on a sickle-
shaped form, thereby predisposing individuals to infections and hindering blood flow. This
chronic disease presents significant challenges and complications that impact the quality
of life for patients, imposing limitations in their daily activities and even posing challenges
to the public health system. The present study aimed to analyze sickle cell anemia and
investigate gene therapy as an alternative treatment option. Eleven adult patients with
sickle cell anemia were interviewed during the months of September to October 2023.
The discussions encompassed aspects such as quality of life, well-being, health system
support, challenges faced, and the patients' perspective on treatments as individuals
living with the disease. The prevalence of the disease is observed in individuals self-
identified as having a mixed-race background with blood type O+, representing
approximately 72.5% of females. Among the sought treatments by these individuals are
blood transfusions and the use of medications such as hydroxyurea, which brings a
noticeable improvement to their quality of life. Despite still being relatively unknown, gene
therapy emerges as a promising approach, aiming to modify specific genes to achieve a
cure through genetic recombination.

Keywords: Sickle cell anemia, gene therapy, quality of life and challenges.

INTRODUCAO

A Anemia Falciforme (AF) € uma doenca de origem hereditaria, ocasionada por

uma mutagao que ocorre na posigao 6 do gene da globina 3, onde ocorre a substituigao



de uma adenina (A), por uma timina (T). Essa mutacao resulta na substituicdo de um
acido glutamico pela valina (Zago, 2013). Sendo assim, essa modificacdo resulta na
polimerizacdo das moléculas de hemoglobina anormal (HbS) quando desoxigenadas,
levando a alteragdo da forma das hemacias para a forma de foice, evento chamado de
falcizagao (Brasil, 2012).

Anualmente, cerca de 200.000 criangas nascem com 0s genes da Anemia
Falciforme. Em 2001, por meio da portaria n° 822/01, O Programa Nacional de Triagem
Neonatal (PNTN) foi instituido e trouxe consigo o diagndstico precoce de varias
doencas. Dessa forma, o diagnostico da Anemia Falciforme, por meio do Teste do
Pezinho, possibilitou um tratamento mais efetivo a fim de mitigar efeitos nocivos a longo

prazo, dando tratamento paliativo quando necessario (Dias, 2022).

Essa modificacdo no formato da hemoglobina € responsavel por muitos dos
sintomas associados a anemia falciforme, como a obstrucdo dos vasos sanguineos,
episédios de dor intensa e outros problemas de saude. Os tratamentos utilizados visam
aliviar os sintomas por meio de medicamentos, transfusfes de sangue e transplante de
medula 6ssea. No entanto, nenhum tratamento aborda a causa da doenca, nem elimina

completamente os sintomas (Zago, 2013).

A terapia génica surge como um potencial cura para a anemia falciforme ao
corrigir a mutacao genética. Este avanco envolve a modificacdo do material genético do
paciente, substituicdo da regido defeituosa do gene por uma sequéncia saudavel,
tratando ndo apenas os sintomas, mas também a causa raiz da doenca, prometendo

uma cura duradoura e possivelmente, permanente (Tebas et al., 2014).

Nesse contexto, o objetivo principal deste estudo é explorar a perspectiva dos
pacientes sobre a sua qualidade de vida ao conviver com a anemia falciforme, com foco
nos individuos residentes no Distrito Federal, bem como representar a visao deles em

relacdo a terapia génica como uma possivel solucdo para a doencga.

METODOLOGIA



Este € um estudo descritivo com uma abordagem qualitativa e quantitativa que
tem como objetivo compreender as perspectivas de pacientes portadores de Anemia
Falciforme residentes no Distrito Federal, especialmente em relacdo a suas

experiéncias, desafios e tratamentos.

Participaram deste estudo onze pacientes adultos, de ambos 0S sexos,

portadores da doenca falciforme.

Os critérios de inclusao foram: ser residente do Distrito Federal, ter idade igual ou
superior a 18 anos e ser diagnosticado com anemia falciforme, excluindo aqueles que

apenas possuem o traco falciforme e que nao residem no Distrito Federal.

Para a selecdo dos participantes, foram divulgados convites no Centro
Universitario do Distrito Federal, envolvendo alunos e professores, além de nas redes

sociais, a fim de identificar pessoas com anemia falciforme.

As entrevistas foram conduzidas por meio do questionario em anexo (Anexo ),
visando coletar dados qualitativos e quantitativos relacionados a qualidade de vida dos
portadores de anemia falciforme no Distrito Federal. Isso inclui a avaliacdo do impacto
da doenca em suas vidas cotidianas e 0 conhecimento sobre tratamentos em

desenvolvimento para combater a anemia falciforme, como a terapia génica.

A coleta de dados ocorreu durante o periodo de setembro a outubro de 2023,
através de entrevistas online realizadas na plataforma Google Meet, utilizando as
informacdes de contato fornecidas pelos participantes por meio do formulario do Google.
Antes da realizacdo das entrevistas no Google Meet, o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) foi disponibilizado por meio de um link no Google Forms.

Os participantes que concordaram em participar da pesquisa selecionaram a
opcgao “Declaro que entendi os objetivos e condigdes de minha participagdo na pesquisa

e concordo em participar”.

A pesquisa foi submetida & apreciacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa do
UDF, recebendo aprovacéo para sua execucdo (CAAE 73103223.3.0000.5650, parecer
n°® 6.275.229). O parecer encontra-se disponivel no Anexo II.



RESULTADOS E DISCUSSAO

A anemia falciforme é uma doenca hereditaria monogénica resultante de uma
modificacdo no gene responséavel pela producdo da hemoglobina A (HbA), o que leva a
producdo de hemoglobina S (HbS). Os individuos podem ser classificados como
homozigotos (SS), o que significa que possuem duas cépias do gene da hemoglobina S,
ou heterozigotos (AS), nos quais existe uma copia do gene da hemoglobina S.
Individuos heterozigotos (AS) sao portadores do traco falciforme, mas ndo manifestam
sintomas clinicos da doenca. As manifestacdes clinicas da anemia falciforme ocorrem
quando o individuo herda um gene HbS de cada um dos pais, ou seja, em pacientes
homozigotos SS (Brasil, 2015).

A doenga falciforme possui alta incidéncia no Brasil, afetando principalmente a
populacdo negra, embora a miscigenacdo tenha levado ao aumento das taxas de
pessoas caucasianas brasileiras com anemia falciforme. Um dos sintomas comuns da
anemia falciforme s&o as crises dolorosas, caracterizadas por dor aguda intensa, falta de
oxigenagao no sangue e dores articulares. Essas crises representam as complicagdes
mais frequentes da doenca falciforme e geralmente sao a primeira manifestacédo. Essas
crises de dor tém duracdo média de 4 a 6 dias, podendo persistir por semanas. Diversos
fatores, como hipoxia, infeccdo, febre, acidose, desidratacdo e exposicdo ao frio
extremo, podem precipitar essas crises (BRASIL, 2012).

Participaram deste estudo 11 pacientes com diagndstico de anemia falciforme.
Destes, 72,7% pertenciam a sexo feminino. Dentre as pessoas portadoras da anemia
falciforme, 18,1% se identificaram como brancas, 36,3% como negras e 45,4% como
pardas. Quanto a tipagem sanguinea ABO e ao fator RH, observou-se que, entre as oito
variaveis sanguineas, 81,8% sado do tipo O+, 9,09% sdo A+ e 9,09% sdo AB+. Houve
uma predominéancia de individuos com doenca falciforme na classe sanguinea O, fator
RH positivo (Tabela 1).



Tabela 1 - Caracteristicas dos Participantes da Pesquisa no Distrito Federal em 2023.

Variaveis n %
Sexo

Feminino 8

Masculino 3

Faixa Etaria

18-25 3

26-32 6

33-40 2

Raca

Branco(a) 2

Pardo(a) 5



Negro(a) 4

Tipo sanguineo

O+ 9 8
1,
8
A+ 1 9,
0
9
AB+ 1 9,
0
9

Fonte: Elaborado pelos autores.

A anemia falciforme € uma doenca que afeta a condicdo de vida do individuo e de
sua familia, uma vez que ha limitacdes fisicas. Neste sentido, também existe o fator
social, ao passo que a falta de compreensdo das pessoas faz com que haja estigmas
que vao além da compreensédo social para com 0os membros dessas minorias. Estudos
apontam que sua prevaléncia representa até 0,3% em popula¢cdes com origem africana,

além das condicdes socialis, fisicas e regionais (De Almeida, 2017).

De acordo com um estudo realizado em um centro de hemoterapia em uma
regido do nordeste brasileiro, durante o periodo de janeiro de 2012 a agosto de 2019,
foram analisadas 263 pessoas com anemia falciforme. Entre esses pacientes, a
transfusdo sanguinea foi avaliada, e 47,6% deles receberam bolsas de sangue do tipo O
+, destacando a prevaléncia desse tipo sanguineo em comparacdo aos outros grupos

sanguineos (Teles et al., 2021).

Entre os participantes, 72,7% afirmaram ter conhecimento de familiares afetados
pela anemia falciforme, enquanto 27,2% relataram ndo possuir informagdes sobre a
presenca da doenca em suas familias. Dos participantes que mencionaram ter

conhecimento de familiares com anemia falciforme, 37,5% indicaram que seus pais ou



irmaos possuiam o traco falciforme, e 62,5% disseram que tinham irmaos portadores da

anemia falciforme.

SINTOMAS

A doenca falciforme é uma condicao crénica que apresenta sinais e sintomas que
comprometem e dificultam a vida da pessoa portadora da doenca, afetando suas
relagcbes sociais, emprego, educagao, entre outros aspectos (Brasil, 2015).

Cerca de 72,7% dos participantes relataram apresentar sintomas referentes a
condicao. Em relagéo a progresséao, 62,5% dos pacientes relataram observar uma piora,
enquanto 37,5% mantém seus sintomas estaveis ou sob controle por meio de

medicamentos (Anexo lll, tabela 2).

Entre os principais sintomas causados pela anemia falciforme estéo relacionados
a fadiga e fraqueza, que resultam da inadequada oxigenacédo devido a forma anormal
das heméacias, tornando-as menos eficientes na entrega de oxigénio em comparacao
com as hemacias. Essa situacao também contribui para o surgimento de crises de dor
(Brasil, 2012). Além disso, a ictericia, uma manifestacdo cutdnea comum na anemia
falciforme e em outras hemoliticas, também é observada em pacientes afetados (Zago,
2013).

Em relacdo a crise de dor, todos os pacientes experimentaram episédios
dolorosos, com maior frequéncia e intensidade na infancia, afetando 45,4% deles.
Inclusive, 36,6% dos pacientes vivenciaram crises constantes e intensas. Para 18,1%,
as crises de dor ocorreram, mas sem recorréncias. Essas crises sdo causadas pela
vasoconstricdo, sdo imprevisiveis em sua manifestacdo e podem variar em intensidade.
Elas podem se manifestar a partir dos 6 meses de idade e persistir ao longo da vida
(Brasil, 2009).

A dor pode ser aguda ou cronica e pode estar relacionada a diversos fatores,
como a qualidade de vida, consultas médicas e internacdes. As crises podem durar
horas e, em alguns casos, até mesmo dias, intensificando-se ou persistindo ao longo

desse periodo. Além disso, a dor tem a capacidade de migrar de um local para outro no



corpo. Em pacientes com anemia falciforme que apresentam vaso-oclusao recorrentes,

é provavel que sejam prescritos medicamentos como a hidroxiureia (Angulo, 2003).

Dos portadores entrevistados, 72,7% relataram conviver com algum tipo de
restricdo e destes, 37,5% informaram que devido a essas dificuldades ndo conseguem
trabalho. Algumas dessas limitacbes foram causadas por conta da evolucdo de alguns
desses sintomas e complicagcbes advindas da AF como é o caso do Acidente Vascular
Cerebral (AVC). Dos pacientes entrevistados, 27,2% tiveram esta complicacdo, destes,
66,66% convivem com limitacdes, sendo uma delas sequela cerebral e paralisia do lado

direito do corpo.

O AVC é uma das complicacdes mais recorrentes, isso se deve a hemodinamica
cerebral alterada em funcéo de hemoalise crbnica, baixas concentracées de hemoglobina

(Hb), desregulacédo vasomotora e estado pro- inflamatoério (Zago, 2013).

O individuo com alteragbes consequentes de um AVC é capaz de manifestar
diferentes limitacdes, entre elas paralisia facial e/ou paralisia em um dos lados do corpo,
fraqueza muscular, diminuicdo das atividades motoras e funcionais, afasia, dentre outras
condi¢gbes (Brasil, 2013). Outras complicacdes que ocorrem com frequéncia sdo as
infecgbes no trato urinario (ITU) e pneumonia, razdes de maior vulnerabilidade a

infeccdo em pacientes AF, contanto, ndo sao todas conhecidas (Zago, 2013).
DESAFIOS

O SUS é uma das grandes vitorias sociais garantidas pela Constituicdo de 1988.
De acordo com o Ministério da Saude, os principios do sistema visam democratizar o
acesso aos servicos de saude, que antes eram limitados e agora sdo universais, além
de promover uma gestdo descentralizada, rompendo com o modelo anterior (Brasil,
2000).

Apesar disso, o SUS tem muitas falhas e isso impacta diretamente esses
individuos que carecem diariamente desses servi¢cos, como relatado nas entrevistas que
inUmeras vezes aconteceram de sua doencga ser negligenciada em um pronto socorro,
quando relataram ter crises intensas de dor e até medicamentos lhe foram negados

taxando-os como “viciados”, como foi relatado pelos participantes (Anexo lll, tabela 3).



Dos entrevistados, 98,9% fazem acompanhamento médico frequente, todos
afirmam que fazem uso do Sistema Unico de Satde (SUS), porém 54,55% afirmam nao
compreender todas as suas necessidades como paciente portador de AF. Muitos
relataram falhas no sistema como a falta de medicamentos chegando a ficar até 3
meses sem conseguir fazer a retirada em nenhuma Unidade Bésica de Saude. Além
disso, existe escassez de profissionais qualificados (hematologistas) na area, o que faz
com que o tratamento seja negligenciado gerando desconforto aos pacientes,

dificultando assim o acesso ao tratamento (Anexo lll, tabelas 2 e 3).

Segundo relatos dos pacientes, a burocracia para conseguir medicacao,
assegurada na Constituicdo Federal, é tema constantemente por se tratar de algo
cotidiano dos pacientes com AF. Podendo ser, ora pelo SUS, ora por parte dos
profissionais da saude que negligenciam a doenca e ndo fornecem o amparo necessario
para o bem-estar desses cidadaos, estes, ndo tém o comportamento humanistico que
trate os pacientes como os demais integrantes da sociedade. Dessa forma, o suporte
necessario e assegurado pela Constituicdo de 1988 ndo é feito, pois diversas
dificuldades criam barreiras para que os entrevistados tenham algo que os € assegurado

por lei.

Dentre os desafios que portadores de AF podem desencadear, o priapismo é algo
muito comum de acontecer em portadores homens de AF, isso se d& devido ao baixo
nivel de hemoglobina e as alteracbes nos marcadores de hemdlise: contagem de
reticulécitos, bilirrubinas, desidrogenase latica e aspartato aminotransferase (AST).
Desse modo, os pacientes falciformes, vivem constrangimento constante por conta da
erecdo prolongada involuntaria, sem estimulo sexual, além da sensibilidade e dor na

regido genital (Costa et al., 2018).

Os pacientes entrevistados relataram, também, que o preconceito e discriminacéo
fazem com que sua vida seja regada a falacias em tons ofensivos, bullying na escola,
desdém por parte dos profissionais da saude, olhares indiferentes. Tudo isso
desencadeia gatilhos psicoldgicos, fazendo com que estes se facam cada vez mais

indiscriminados e reclusos em seu mundo, além de sentir uma necessidade constante



de amparo pré-profissionais psicologos. O sentimento relatado € de n&do pertencimento a

sociedade.

Além disso, o mercado de trabalho carece de vagas que permitam estas pessoas
ingressarem, pois ndo ha estrutura e conhecimento que os insira no meio profissional.
Desses, 37,5% mencionaram limitadores fisicos e externos, seja por dores e exaustao
fisica ou preconceito e discriminagdo por parte dos empregadores. Logo ha correlacao
entre as limitagdes, tornando assim, um conjunto de fatores que marginalizam as

pessoas portadoras de Anemia Falciforme.
TRATAMENTO

Com relacdo ao uso de medicamentos de uso continuo, 100% dos participantes
afirmaram fazer uso e 90,9% desses mencionaram que os medicamentos especificos
para o tratamento da anemia falciforme s&o fornecidos pelo Sistema Unico de Salde
(SUS).

A terapia medicamentosa com hidroxiuréia € considerada a mais eficaz no
tratamento da Anemia falciforme, seu uso diminuiu em 40% o risco de Obito por Doenca
Falciforme, o numero de episédios de sindrome toracica aguda foi refreado e foi

diminuido em 50% a necessidade de se realizar transfusdes (Brasil, 2014).

De acordo com a Portaria SAS/MS n° 55, de 29 de janeiro de 2010, apesar de ser
considerada a terapia medicamentosa mais eficaz no tratamento da anemia falciforme, a
hidroxiureia apresenta risco de toxicidade, além de potencial carcinogénico e
teratogénico. (BRASIL, 2010)

A transfusdo sanguinea desempenha um papel crucial no tratamento de
individuos com anemia falciforme. Ela proporciona a reducdo de HbS por diluicdo e o
aumento do hematdcrito com supressao relativa da producéo de hemacias, reduzindo o
percentual de drepandcitos na corrente sanguinea, o que ocasiona uma melhora

significativa no transporte de oxigénio (Junqueira et al.,2009).

E importante notar que a maioria dos pacientes com anemia falciforme ¢é

submetida a transfusbes em algum momento de suas vidas, com cerca de 60% dos



casos ocorrendo aos 20 anos de idade, o que, por sua vez, tende a aumentar a

formac&o de mdltiplos anticorpos (Angulo, 2003).

Dentre os medicamentos mais utilizados, a Hidroxiuréia (HU) e o Acido Félico
representaram a maioria, sendo que, 72,7% dos pacientes relataram fazer uso de
Hidroxiuréia, 72,7% fazem uso de Acido félico, 18,1 % uso de Acido Acetilsalicilico
(AAS), e outros 18,1% Deferasirox. Fora esses, 45,4 % dos participantes declararam uso
de outros medicamentos de uso continuo. Todos esses medicamentos fazem parte do
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Doenca Falciforme aprovado pela Portaria
Conjunta N° 05, de 19 de fevereiro de 2018 (Brasil, 2018).

A hidroxiuréia age principalmente ampliando a producdo da Hemoglobina Fetal
(HbF), aumentando a quantidade de hemoglobina e o volume corpuscular médio (VCM)
e reduzindo o numero de reticulécitos. Ademais, a Hidroxiuréia também vai favorecer a
reducdo da producdo de moléculas de adesdo, como a fosfatidilserina da superficie
eritrocitaria e plaquetaria e a anexina V, bem como promover a diminuicdo das proteinas
receptoras situadas nas células endoteliais. Seus efeitos moderam a adeséo vascular,

amenizando assim, crises vaso-oclusivas (Brasil, 2014).

Um ensaio controlado sobre a eficicia da hidroxiuréia em pacientes com anemia
falciforme, demonstrou que o tratamento com hidroxiuréia causou uma reducdo de 44%
na taxa média anual de crises dolorosas. Apesar disso, 0 uso a longo prazo da
hidroxiuréia poderia trazer riscos como efeitos teratogénicos e carcinogénicos (Charache
et al., 1995).

O Acido Félico, assim como, analgésicos, anti-inflamatérios e quelantes de ferro
correspondem a tratamentos adjuvantes, que sao utilizados na prevencdo e no

tratamento de possiveis complica¢cdes (Brasil, 2018).

As opcgles de tratamento disponiveis para a anemia falciforme atualmente se
concentram principalmente em aliviar os sintomas por meio de medicamentos,
transfusdes de sangue e transplante de medula 6ssea. No entanto, nenhum desses
tratamentos aborda a causa subjacente da doenca, nem consegue eliminar

completamente os sintomas.



A Unica alternativa curativa para a AF seria a realizacdo de um tratamento com
células-tronco hematopoiéticas, apesar disso, apenas 36,3% dos participantes
consideraram a possibilidade de se submeter ao tratamento. Nenhum deles chegou a
realizar o procedimento, uma das razbes mais frequentemente mencionadas para essa
decisao foi a recomendacdo do médico. Apenas 25% dos pacientes de AF apresentam
doadores compativeis, além do que, existem sérias complicacbes que podem advir
dessa terapia sendo a principal a rejeicdo ao transplante e a ameaca de

desenvolvimento de céncer (Ferreira, Gouvéa, 2018).
ANEMIA FALCIFORME E A TERAPIA GENICA

No que diz respeito a estrutura quimica, a substituicdo da base nitrogenada,
timina por adenina (GAT — GTT), no sexto cédon do éxon 1 no DNA do cromossomo
11, resulta na manifestacdo da hemoglobina morbida responsavel pela AF. Sendo
assim, a troca de bases nitrogenadas do DNA, ndo faz transcricdo do amino&cido
glutdmico, mas determina a producdo do aminoacido valina, essa valina entra na
posicdo 6 da sequéncia de aminoacidos, compondo assim a cadeia  da hemoglobina,

dessa forma, a sua estrutura molecular € alterada (Neto; Pitombeira, 2003).

Uma abordagem promissora para curar a anemia falciforme é a terapia genética,
pois envolve a modificacdo do material genético de um paciente para corrigir a mutacao
genética subjacente responsavel pela doenca. Com esse avanco, a regido do gene
defeituoso é substituida por uma sequéncia saudavel, permitindo que o corpo produza
hemoglobina normal e glébulos vermelhos. Essa abordagem tem grande potencial, pois
aborda a causa raiz da doenca e tem o potencial de fornecer uma cura duradoura ou

mesmo permanente (Goncgalves et al.,2017).

Os pesquisadores sdo encorajados por trés caracteristicas principais que tornam
a terapia génica uma opc¢ao promissora para a anemia falciforme: o conhecimento da
mutacdo genética causadora da doenca, a capacidade de entregar o gene corrigido as
células apropriadas e o potencial para efeitos terapéuticos de longo prazo (Ferreira,
Gouvéa, 2018).

Em doencas provocadas por alteracbes génicas, 0 uso dessa técnica podera

reverter o quadro clinico, sendo que, essas ceélulas geneticamente modeladas poderao



estimular mecanismos de protecdo naturais do organismo (sistema imune) ou gerar
moléculas de interesse terapéutico. Essa terapia pode ser realizada com o auxilio de
duas diferentes estratégias: A ex vivo utiliza células do paciente, na maior parte das
vezes retirada da medula 6ssea, e cultivadas in vitro. O uso de vetores ocorre in vitro, as
células séo alteradas antes de serem implantadas no paciente. J4 na estratégia ex vivo
0s vetores sdo inseridos no paciente ou diretamente no tecido alvo (Menk; Ventura,
2007).

O CRISPR-Cas (Repeticdes Palindrobmicas Curtas Agrupadas e Regularmente
Interespacadas ou Clustered Regularly Interspaced Short Palindromic Repeats) € um
método de edicdo gendmica in vitro fundamentado a partir da defesa adaptativa de
procariotos. As proteinas Cas, operam como catalisadoras e o locus CRISPR vai atuar
no reconhecimento dos invasores apos ter realizado a introducdo de pequenas partes do
DNA de plasmideos ou virus em seu genoma, esse processo faz com que a bactéria

desenvolva resisténcia a essas tentativas de invasao (Pereira, 2016).

Essa técnica podera trazer exatiddo na leitura e na edicdo do DNA com baixo
custo, essa edicdo, tem o potencial de curar permanentemente doencas através da
interrupcdo de genes causadores de doencas enddgenas, ou inserindo novos genes
protetores. (ZHANG et al., 2014). Ou seja, através dessa tecnologia, se torna possivel
alargar a producado de hemoglobina fetal nesses pacientes que dependem do uso das
medicacbes como hidroxiureia, ou até mesmo reparar a mutacdo no genoma causador

da doenca.

Essa técnica, pode modificar a cadeia nucleotidica fazendo uso de substituicao,
exclusdo ou implantacdo de nucleotideos, também pode deletar ou fazer a inclusdo de
dados genéticos, e ainda ser utilizada na marcacdo de DNA, no ajustamento da

expressao génica, particio de RNA e rastreamento de DNA (Zhang et al., 2014).

Embora a terapia génica para a anemia falciforme ainda esteja em fase
experimental, avangos significativos foram alcancados na area. Estudos clinicos e
pesquisas em andamento demonstraram a viabilidade e o potencial da terapia génica
como tratamento curativo para a anemia falciforme. Os cientistas estédo trabalhando para

refinar a técnica de terapia genética e superar desafios como garantir a seguranca e a



eficiéncia da entrega de genes. O objetivo final é desenvolver uma abordagem de
terapia génica segura e eficaz que possa fornecer um tratamento potencialmente

curativo para esses pacientes (Goncalves et al.,2017).

Dentre as pessoas entrevistadas, 100% afirmaram n&do conhecer ou ter ouvido
falar sobre a terapia genética como tratamento para a AF (Tabela 2). A falta de
disseminacgdo sobre o assunto possivelmente se deve a incerteza que ainda envolve sua

eficicia, uma vez que estd em fase de estudos e pesquisa e é considerada cara.

No entanto, é importante ressaltar que, a medida que a pesquisa avanca, ha
esperanca de que, no futuro, a terapia genética possa se tornar uma cura acessivel e
eficaz para todos os pacientes com anemia falciforme. A pesquisa médica continua a
progredir, e a busca por tratamentos mais eficazes e acessiveis € uma prioridade,
visando melhorar a qualidade de vida e a perspectiva de cura para aqueles afetados por

essa condi¢cdo genética.

A Food and Drug Administration (FDA) recentemente aprovou duas novas
terapias genéticas, Casgevy e Lyfgenia, marcando um avanco significativo no tratamento
da anemia falciforme. Casgevy é a primeira terapia a utilizar a tecnologia de edicao de
genoma CRISPR/Cas9, sendo destinada a pacientes com 12 anos ou mais que sofrem
de crises vaso-oclusivas recorrentes. Essa terapia modifica células-tronco
hematopoiéticas, permitindo o aumento da producdo de hemoglobina fetal (HbF), o que
ajuda a prevenir a formacdo de células falciformes nos glébulos vermelhos. Antes de
receber o tratamento, 0s pacientes passam por um processo denominado
"condicionamento mieloablativo”, que envolve uma aplicacdo de quimioterapia em altas
doses para remocdo de células da medula Ossea. Esse procedimento prepara o
organismo para receber células-tronco modificadas, permitindo que elas se enxertem e
comecem a produzir hemoglobina de forma eficiente, ajudando a prevenir a formacéo de
células falciformes (FDA, 2023).

Por outro lado, Lyfgenia utiliza um vetor lentiviral para introduzir um gene que
permite a producdo de HbAT87Q, uma hemoglobina derivada da terapia genética que

reduz o risco de formacdo de células falciformes. Assim como Casgevy, a terapia



também € administrada a partir de células-tronco modificadas do proprio paciente,

coletadas antes do tratamento (FDA, 2023).

Aprovado pela FDA em 2023, o tratamento Lyfgenia trouxe esperangca a uma
crianca nos Estados Unidos em 2024. Nesse caso, as ceélulas-tronco do paciente foram
editadas em laboratério por cerca de 30 dias e, posteriormente, reinfundidas no
organismo, com o objetivo de promover a producdo de células normais, em vez de
hemécias defeituosas (Rahmat, 2024). Ambas as terapias séo vistas como avangos
inovadores no tratamento de uma doenca que afeta milhares de pessoas, e 0s pacientes
continuardo a ser monitorados em estudos de longo prazo para avaliar a seguranca e a

eficacia dos tratamentos.
CONCLUSAO

A andlise da perspectiva dos pacientes com anemia falciforme, permitiu identificar
0s principais problemas enfrentados por eles, relacionados ao acesso a tratamentos e
servicos de saude, impacto na qualidade de vida e os desafios fisicos e emocionais
decorrentes da condicdo. A terapia génica, mesmo em estagios iniciais de
desenvolvimento, surge como uma promissora cura inovadora, visando corrigir a
mutacdo responsavel pela doenca. Embora esteja em estagios iniciais de
desenvolvimento, ela se mostra com um grande potencial para melhorar

significativamente a qualidade de vida.
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ANEXOS

Anexo | - Questionario

Dados

Pessoais

Nome:

Data de nascimento: (__/_/ )

Sexo: () Masculino ( )Feminino ()Outro

Raca: () Branca ( ) Negra ( )Parda ( )Amarela ( )Indigena ( )N&o desejo

informar

Estado civil: () Solteiro(a) ( )Casado(a) ( )Divorciado(a) ()Outro

Profissao:

Cidade:

Histérico Médico




Vocé faz acompanhamento médico frequente  para tratamento

da anemia falciforme?

Na sua opinido o Sistema Unico de Saude (SUS) oferta um servico de
gualidade desde consultas, tratamento, medicamentos etc, compreendendo
assim todas as suas necessidades como paciente? Se nao, o que vocé acha

que falta para melhorar esse sistema e torna-lo mais acessivel?

Vocé ja teve alguma complicacdo relacionada a anemia falciforme, como
crise falciforme, infec¢des, derrame cerebral dentre outras? Se sim, quais

complicagbes?

Vocé ja foi internado por complicagces causadas pela anemia falciforme? Se

sim, quais complicacbes? Se sim, quantas vezes?

Vocé ja foi submetido a tratamento por transfusdo de sangue? Se sim, com

gue frequéncia?

Vocé tem histérico familiar de anemia falciforme? Se sim, qual o grau de

parentesco?

Historia Clinica

Qual é o seu tipo sanguineo?

Quais sintomas vocé esté apresentando atualmente?

Como séo os sintomas? Eles estdo piorando?

Vocé ja teve crises de dor no passado? Se sim, com que frequéncia e

intensidade?

Faz uso de algum medicamento de uso continuo? Se sim, qual?

Os medicamentos que vocé precisa para tratamento da Anemia Falciforme

séo fornecidos pelo SUS?

Possui alguma Comorbidade? Se sim, por favor, especifique:

Seu estado clinico atual traz limitagdes? Se sim, quais?




Vocé ja considerou fazer um tratamento com células tronco sanguineas? Por

que?

Vocé ja ouviu falar sobre terapia genética?

Historia

social

Vocé e fumante? Se sim, quantos cigarros por dia?

Vocé consome alcool? Se sim, com que frequéncia e em que quantidade?

Vocé segue uma dieta equilibrada? Se ndo, vocé tem alguma restricdo

alimentar?

Vocé pratica atividades fisicas? Se sim, com que frequéncia e intensidade?

Vocé tem alguma atividade profissional que possa aumentar o risco de

exposicao a substancias toxicas ou infeccbes? Se sim, por favor, especifique

Quais séo os principais desafios que vocé enfrenta como uma pessoa com

anemia falciforme?

Vocé ja teve que abrir mado de alguma atividade por causa da anemia

falciforme? Como isso impactou sua vida?

Vocé j& considerou ou sentiu a necessidade de buscar apoio psicologico

devido a anemia falciforme?

Vocé ja foi vitima de algum tipo de preconceito ou constrangimento

relacionado a sua condicdo?




Anexo |l — Parecer do Comité de Etica em Pesquisa do UDF (CAAE

73103223.3.0000.5650, Parecer no 6.275.229)
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Titulo da Pesquisa: A perspectiva dos pacientes e a terapia genética como tratamento

alternativo da Anemia Falciforme.
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Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 73103223.3.0000.5650
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LTDA

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER
NUumero do Parecer: 6.275.229
Apresentacao do Projeto:

A anemia falciforme é uma condicdo genética que afeta milhdes de pessoas,
principalmente aquelas de origem africana. Essa doenca cronica traz desafios e

complicagbes significativas, afetando a qualidade de vida dos pacientes. Diante desse



contexto, é importante abordar o tema e explorar alternativas terapéuticas que oferecam
esperanca e melhoria para esses individuos. Nesse sentido, a terapia génica surge
como uma possivel solucdo, buscando corrigir a causa da doenca em vez de apenas
tratar os sintomas. Este estudo tem como objetivo analisar a anemia falciforme e
investigar a terapia génica como uma opc¢ao de tratamento alternativo. Serdo realizadas
entrevistas com pessoas afetadas pela doenca para compreender suas perspectivas,
experiéncias e desafios em relacdo aos tratamentos disponiveis, incluindo a terapia
genética. O estudo visa aprofundar o conhecimento sobre a doenca, avaliar o potencial
da terapia génica como uma abordagem terapéutica eficaz, melhorar a qualidade de vida

dos pacientes e contribuir para o avanco das pesquisas nessa area.
Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:

Acompanhar e aprofundar os conhecimentos a respeito da Anemia Falciforme por meio
de uma revisdo bibliografica e da realizacdo de um questionario com portadores da
doenca que tem como propésito principal dar visibilidade ao ponto de vista desses
pacientes. Ademais, procuramos apresentar a terapia génica como um tratamento

alternativo e curativo que esta cada vez mais proximo de se tornar uma realidade.
Objetivo Secundario:

* Acompanhar por meio de questionario a qualidade de vida dos pacientes.

* Avaliar o impacto da doenga na vida cotidiana.

* Discorrer sobre a importancia de se investir em tratamentos curativos como a terapia

génica.

* Investigar a opiniao dos portadores sobre essa futura terapia.
Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

A pesquisa apresenta riscos como muitos pacientes com anemia falciforme podem néo

querer participar da pesquisa devido a preocupac¢des sobre a divulgacao de informacgdes



pessoais ou sensiveis. Portanto, para minimizar esses riscos, iremos garantir que as
informacdes coletadas sejam preservadas e apenas usadas para fins de pesquisa, e que

0 consentimento informado seja obtido antes de iniciar a coleta de dados.
Beneficios:

A pesquisa apresenta seus beneficios que sdo a melhoria no conhecimento sobre a
condicdo dos pacientes e a possibilidade de desenvolvimento de estratégias de

intervencao para melhorar a qualidade de vida desses individuos no futuro.
Comentarios e Consideragfes sobre a Pesquisa:

Projeto relevante para area.

Consideracfes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:

- Folha de Rosto: em conformidade;

- Curriculo do Pesquisador principal e assistentes: em conformidade;

- TCLE: em conformidade;

- TALE: nao se aplica;

- TCDU: néo se aplica;

- Questionarios (instrumentos de pesquisa): em conformidade;

- Cronograma de Execucédo: em conformidade;

- Orcamento Financeiro: apresentado.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Baseado nas informacdes supracitadas, avalio o projeto como aprovado.
Consideracg®es Finais a critério do CEP:

O CEP-UDF aprova o Projeto de Pesquisa e solicita ao pesquisador que siga as

instrug6es contidas no site do CEP, enviando os relatérios parciais e final.



https://www.udf.edu.br/comite-de-etica-em-pesquisa/

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Arquivo Postage Autor Situag
Documento m ao
Informacdes | PB_INFORMACOES BASICAS D 27/06/20 Aceito

Basicas O 23
P
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Folha de folhaDeRosto.pdf 27/06/20 HELDER Aceito
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14:13:0 | ROCH
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S
Outros LATTES_MILENE.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:17:5 ROCHA
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Outros LATTES_MICAELE.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:17:4 ROCHA
0 GOMES
Outros LATTES_KELVIN.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:17:2 | ROCH
8 A
GOM
ES




Outros LATTES_INGRID.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:17:1 ROCHA
6 GOMES
Outros LATTES_DANIELA.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:17:0 ROCHA
5 GOMES
Outros LATTES_HELDER.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
22:16:4 | ROCH
4 A
GOM
ES
TCLE/ TCLE.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
Termos de 23 ANDREY
Assentiment 22:15:4 ROCHA
o/ 6 GOMES
Justificativa
de
Auséncia
Orgcamento ORCAMENTO.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
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1 A
GOM
ES
Projeto Projeto.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
Detalha 23 ANDREY

do/




Brochura 22:15:2 ROCHA
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Investigador
Cronograma Cronograma.pdf 12/06/20 HELDER Aceito
23 ANDREY
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Anexo lll - Tabelas de Questionarios - Anemia Falciforme

Tabela 2. Caracteristicas dos participantes da pesquisa em relacdo a

Anemia Falciforme, DF, 2023

Variaveis n %
Estado Civil
Solteiro(a) 9 81,81
Noivo(a) 9,09
Casado(a) 1 9,09
Profissao
Recepcionista 2 18,18
Médica veterinaria 1 9,09
Técnico em Radiologia 1 9,09
Desempregado(a) 7 63,63
Professor(a) 9,09
Vocé é fumante?
Sim 0 0
Nao 11 100
Vocé consome alcool?
Sim 1 9,09
Nao 10 90,9
Vocé segue uma dieta equilibrada?
Sim 5 45,45
Nao 54,54
Vocé pratica atividades fisicas?
Sim 3 27,27



Nao 8 72,72

Vocé tem alguma atividade profissional que possa aumentar o risco
de exposicdo a substancias toxicas ou infecgdes?

Sim 1 9,09
N&o 10 90,9

Vocé tem histérico familiar de anemia falciforme?

Sim 8 72,7
N&o 3 27,2

Vocé jateve crises de dor no passado?

Sim 11 100
N&o 0 0

Seu estado clinico atual traz limitacdes?
Sim 8 72,7

N&o 3 27,27

Possui alguma comorbidade?
Sim 7 63,6

N&o 4 36,3

Vocé faz acompanhamento médico frequente para tratamento da anemia
falciforme?

Sim 10 90,9

N&o 1 9,09

Na sua opinido o Sistema Unico de Satde (SUS) oferta um servico de
qualidade desde consultas, tratamento, medicamentos etc.,
compreendendo assim todas as suas necessidades como paciente?

Sim 5 45,4
N&o 6 54,5




Vocé ja teve alguma complicacdo relacionada a anemia falciforme,
como crise falciforme, infec¢gdes, derrame cerebral dentre outras?

Sim 11 100
Nao 0

Vocé ja foi internado por complicacdes causadas pela anemia falciforme?

Sim 10 90,9
N&o 1 9,09

Faz uso de algum medicamento de uso continuo?
Sim 11 100

N&o 0 0

Os medicamentos que vocé precisa para tratamento da Anemia
Falciforme s&o fornecidos pelo SUS?

Sim 10 90,9
N&o 1 9,09

Vocé ja foi submetido a tratamento por transfusédo de sangue?
Sim 8 72,7

N&o 3 27,2

Vocé ja considerou fazer um tratamento com células tronco sanguineas?

Sim 4 36,3
N&o 7 63,6

Vocé ja ouviu falar sobre terapia genética?

Nao 11 100

Tabela 3 - Avaliacdo do SUS e Historico Médico



Na sua opinido o Sistema

Vocé ja foi

Seu estado

oferecidos pelo sistema.

Unico de Saude (SUS) | submetido a | clinico atual traz
oferta um servico de | tratamento por | limitacdes? Se
gualidade desde | transfuséo de | sim, quais?

Participant | consultas, tratamento, | sangue? Se sim,

e medicamentos etc., | com que
compreendendo assim | frequéncia e
todas as suas | intensidade?
necessidades como
paciente? Se ndo, 0 que
vocé acha que falta para
melhorar esse sistema e
torna-lo mais acessivel?

1 O SUS é um sistema com | Quando crianga era | Sim, em relacao
muitas falhas, a falta de | com bastante | @ trabalhar
medicamento ¢ frequente e | frequéncia e muito | fichado por conta
quem ndo tem estoque | forte, porém hoje | das crises serem
acaba ficando  muito | em dia fazendo o | imprevisiveis.
prejudicado. uso correto do
Consultas com 0s | medicamento né&o
especialistas sente dores
(hematologistas) sdo muito | frequentes nao.
dificeis, pois tem poucos
profissionais.

Profissionais com pouco | Toda semana | Sim, questdo de
conhecimento  sobre a | tinha crises e em nao poder pegar
anemia e a falta de | uma escala de | Peso, subir escada

2 medicamento ha 3 meses. intensidade de 1 a | por conta _dO

10 era 8. cansaco excessivo.
O paciente considera que Muitas crises até os | Nao.
o Sistema Unico de Satde 15 anos. Na vida
(SUS) oferece um servico adulta duas vezes

3 de qualidade. em média no més.

O paciente considera que Quando  crianca Nao.
o Sistema Unico de Satde eram bastante
(SUS) oferece um servigo fortes, ndo podia
de qualidade, abrangendo pegar frio nem
consultas, tratamentos, tomar banho
medicamentos e gelado porque

4 atendendo as suas causava crise de
necessidades como dor.
paciente.
O paciente ndo utiliza o | Teve crise de dor | Nao.
SUS, pois realiza apenas | uma vez (tor4cica).
transfusdes, ndo tendo
experiéncia direta com

5 outros servicos de saude




O paciente considera que

No passado era

Acompanhamento

o Sistema Unico de Salde | muito  forte e | Sempre,
(SUS) oferece um servico frequente, agora | esquecimento
6 de qualidade. controlada. constante.
O paciente considera o | Sim, as dores | Sim, as sequelas
SUS bom, porém enfrenta | eram do AVC o impedem
dificuldades no acesso | extremamente de trabalhar
aos medicamentos intensas, sendo | durante algumas
7 necessarios, como a classificadas como | S€manas  porque
hidroxiuréia e metadona. 7 a 8 numa escala | €le tem crise em
de 0 a 10. diversos horarios.
O participante considera Quando mais nova | Sim, ndo consegue
que poderia melhorar na ficava internada de | pegar muito peso,
demora da entrega dos |3 a 4 vezes no | hdo pode andar
medicamentos e na | ano. muito nem fazer
8 realizagio de exames. Atualmente ela ndo | tanto esforco.
tem tantas
internacoes.
Para o participante, 0 SUS | Constantemente. Sim, muita fadiga e
poderia ser aprimorado ao dores constantes.
oferecer mais postos de
transfusdo e tornar os
9 medicamentos mais
acessiveis.
Poderia melhorar na | Ndo foi relatado | Sim, ndo consegue
realizacdo de consultas, | pelo participante. trabalhar por fadiga
exames e medicagoes. excessiva e sofre
muito
10 discriminacdo das
empresas.
Os profissionais da saide | Muitas vezes, | Sim, limitacoes
ndo tém conhecimento |[intensas, varia de | fisicas.
sobre a doenga, o médico | acordo com tempo
chegou a receitar | e esforco fisico.
11 paracetamol durante uma

crise intensa de dor.




Tabela 4 - Experiéncias e Complicacdes Relacionadas a Anemia Falciforme

Vocé j& teve alguma

Vocé ja foi

Quais sintomas

complicacéo relacionada |internado  por |vocé esta
a anemia falciforme, |complicacbes apresentando
Participant | como crise falciforme, | causadas pela | atualmente?
e infecgdes, derrame | anemia
cerebral dentre outras? | falciforme?  Se
Se sim, quais | Sim, quantas
complicagdes? vezes?
Lesdes corporais por conta Quando crianca | Atualmente, nenhum
de crises um derrame | ficou 7 anos direto | sintoma.
1 6sseo na cabega do fémur |e  depois  do
e no maxilar e priapismo | medicamento as
quando crianga. crises diminuiram
e agora ocorrem
internagbes uma a
duas no ano.
Crises anemia falciforme, | Muitas vezes em Crises por conta do
infeccbes urinarias e | um ano fica clima seco que da
pneumonia. internada por mais | muita fraqueza, porém
2 de um més. ndo foi necessario ir
ao hospital apenas o
remeédio vem
ajudando.
Célculo na vesicula biliar | 10 para acima, | Ictericia, fraqueza e
(Foi necessario cirurgia), |Vvida adulta menos | fadiga, dores nas
3 infeccdo de urina | internagdes, mas, | articulacdes.
recorrente, dores intensas | ficou hospitalizada
até os 15 anos. por dores.
Quando era mais nova SO na realizacao Atualmente, nenhum
sentia dor por causa da | dacirurgia. sintoma.
anemia, em 2021 ela fez
4 uma cirurgia para retirada
da vesicula e ela
apresentou necrose em
uma das cabecas do
fémur.
Teve crise de dor 1 vez J4 | Quando Atualmente, nenhum
teve um AVC, mas as | frequentava sintoma.
causas foram | hospital de apoio
inconclusivas, ndo sabe se | sua meédica
5 foi por conta da anemia |informou que ele

falciforme, nunca ficou
internado. Ja teve
pneumonia e  sinusite

complicada.

tinha uma
plagueta que
impedia de ter




crises fortes

/ olhos amarelos é
algo que incomoda
muito e sempre
teve, acredita ser
por conta da
anemia.

AVC, infeccdo nos rins e

Mais de 20 vezes.

Enxaqueca, dor nos

enxaqueca por falta de rins e fadiga.
oxigenacgao no cérebro.
Aos 9 anos teve AVC, | Muitas vezes. Dores nas costas,

comegou com uma dor de
cabeca e olhos vermelhos.
Ele ficou 2 anos sem falar,
andar e escrever, teve que
reaprender tudo. tem
pequena sequela no lado
direito (hemiplegia).

cabeca, nuca (crises
de dor).

Crises anemia falciforme,
infeccbes  urinarias e
pneumonia.

Muitas vezes em
um ano fica
internada por
mais de um més.

Crises por conta do
clima seco que da
muita fraqueza,
porém nao foi
necessario ir ao
hospital apenas o
remeédio vem
ajudando.

Calculo na vesicula biliar
(Foi necessério cirurgia),
infeccéo de urina
recorrente, dores intensas
até os 15 anos.

10 para acima,
vida adulta
menos
internagdes, mas,
ficou
hospitalizada por
dores.

Ictericia, fraqueza e
fadiga, dores nas
articulagdes.

Quando era mais nova

SO na realizacao

sentia dor por causa da | da cirurgia. Atualmente, nenhum
anemia, em 2021 ela fez sintoma.

uma cirurgia para retirada

da vesicula e ela

apresentou necrose em

uma das cabecas do

fémur.

Teve crise de dor 1 vez Quando Atualmente, nenhum
Ja teve um AVC, mas as frequentava sintoma.

causas foram hospital de apoio

inconclusivas, ndo sabe sua médica




5 se foi por conta da informou que ele
anemia falciforme, nunca tinha uma
ficou internado. J4 teve plaqueta que
pneumonia e sinusite impedia de ter
complicada. crises fortes
/ olhos amarelos
€ algo que
incomoda muito
e sempre teve,
acredita ser por
conta da
anemia.
AVC, infecgdio nos rins e | Mais de 20 vezes. | g o0ieca; dor nos
6 enxaqueca por falta de rins e fadiga.
oxigenacgao no cérebro.
Aos 9 anos teve AVC, Muitas vezes. Dores nas costas,
comecou com uma dor de cabeca, nuca (crises
cabeca e olhos vermelhos. de dor).
7 Ele ficou 2 anos sem falar,
andar e escrever, teve que
reaprender  tudo. tem
pequena sequela no lado
direito (hemiplegia).
. . Crise de dor pelo
Edema agudo de pulméo, | Muitas vezes. corpo, falta de ar, dor
8 necrose na cabeca do no pulmdo, olho
fémur e crises de dor. amarelado.
9 Crise de dor. Varias, mais de | Fadiga excessiva.
10.
10 InfeccBes constantes. Vrias. Fadiga.
11 Crises muito intensas. Diversas vezes. Enxaqueca e dor no

baco.




Tabela 5 - Desafios e Impactos Psicossociais da Anemia Falciforme

Vocé ja teve

Quais_, _sao que abrir méo Vocé_ ja Vp_cé ja foi
os principais de alguma conS|der_ou vitima de algum
desz}flos que atividade por ou sentiu a tipo _ de
Participant | VOoce causa da necessidade preconceito ou
e enfrenta anemia de_ buscar constra_nglment‘
como uma falciforme? apoio 0 reIaC|o_na~do a
pessoa com o psicolégico sua condig¢éo?
anemia Como isso devido a
falciforme? Impactou anemia
suavida? :
falciforme?
A questdo | Na época da Quando crianga | Durante a sua
psicoldgica, escola em fazia época escolar, ele
familiar, aulas de acompanhame | enfrentou
desinformacéo educacédo nto psicoldgico | constrangimentos
sobre a doenca | fisica. pelo ABRACE e | por ser magro
tanto para o0s hoje emdiando | devido a sua
pacientes faz, porém tem | condigé&o. As
guanto 0S muito interesse | criangas
profissionais e em voltar. zombavam dele.
1 negligéncia Nos hospitais,
médica em gquando ele
relagéo a solicitava morfina
morfina davam para aliviar a dor,
em grandes os profissionais de
guantidades saL'Jde_
para ele ou suspeitavam que
guando era ele era viciado e
tinha crises, as relutam em
vezes era administrar o}
negado morfina medicamento.
por achar que
ele era viciado.
Atendimento Ja abriu médo |Ja fez, porém | No servico por
publico de | de empregos e | atualmente néo | colegas de
qualidade que | psicologicame faz mais. Por | profissdo taxada
ndo tem, UPA e | nte se sente |conta do valor | com "coitadinha",
hospitais os | insuficiente e | esté inacessivel | "pretinha de
médicos os | incapaz, ndo |em redes | estimacao".
2 taxam como | S€ sente no | particulares.
viciados por | padrao da
pedir um | sociedade,
remédio  mais | preconceito
forte (morfina e | pela sua cor.
tramal), porém
eles passam

medicacdo mais
fracas exemplo
da dipirona que




ndo passa a
dor. Questao de
emprego  tem
muito
preconceito em
empresas
privadas por da
"muito trabalho"

Esforco  diario, | Nao. N&o. Sim, _

seguir uma constrangimento

rotina por conta da

considerada ictericia que deixa

normal é dificil. ela _ amarelada,
guestionamento
constante sobre a
ingestéo de ferro e
a fadiga.

As vezes sente | Nao podia | Nao. Nao.

crise de dor, | frequentar a

mas no | cachoeira  por

cotidiano é bem | causa da agua

tranquilo. A | fria. Nao teve

anemia dela é a | muito impacto.

mais fraca e nao

sente mais nada

atualmente.

Atualmente sem | N&o. N&o. Sentia um grande

muitos desafios,
ha dias em que
tem muita
indisposicao,

mas fora isso
nada muito
grave. Relatou
se sentir bem
melhor  depois
gue comegou a

fazer as
transfusoes.

Relatos de
pessoas no
Piaui que

faleceram  por
nao conhecer a
doenca ou nédo
ter tratamento
adequado tendo
que
simplesmente

constrangimento

devido ao
priapismo, e antes
de iniciar a
medicacdo
(Hidroxiuréia), 0
paciente
mencionou  que,
em algumas

situacdes, ndo se
sentia a vontade
para frequentar as
aulas ou desejava
sair mais cedo
devido a esse
sintoma.




conviver com a
dor.

Quando morava
no Piaui tinha
gue vir a cada 3

meses para
Brasilia em
busca de

tratamento (Veio

morar em
Brasilia por
conta do pai).
Locomocgao, As  atividades | Sim. Na escola sofria
socializagao. fisicas, queria muito bullying.
ser lider de
torcida.
Tem dificuldade | J& ficou triste, | J&, ele faz |Ja, vérias vezes.
de arranjar | mas disse que | tratamento com | Ele tinha vergonha
emprego por | foi s6 uma fase, | psicélogo. da hemiplegia,
causa das | ja teve mas ele vé com
dores, ele disse | autoestima outros olhos
que ¢é uma | baixa. atualmente.
pessoa capaz
de superar as
dificuldades, no
momento  esta
estudando para
concurso  pois
quer dar uma
vida melhor pra
sua mae e
irmao.
As dores no | Ndo consegue | Sim, fez més | Nao.
corpo. correr e acaba | passado.
ficando
frustrada
sabendo  que
nao pode algo
que € comum
para outras
pessoas.
Preconceito, Emprego e Evadiu a escola
sistema de | escola. por ser
salde e Sim. discriminada.
desinformacdo.
Sistema Trabalho. Sim. Sim.
precario de

salde,




10

discriminacdo e
desinformacéo
dos
profissionais
para lidar com
pacientes
portadores de
anemia, julgam
e subestimam a
doenca.

11

O maior desafio
é lidar com as
crises intensas
e repentinas.

Diversas,
sensacgao
frustracgéo.

de

Sim, por pessoas
proximas, que
acham que a
anemia falciforme
é falta de ferro e
por  profissionais
da salude que nao
sdo  qualificados
para atender o
paciente portador
da anemia
falciforme.




MUITO ALEM DA LUCRATIVIDADE COMERCIAL: CONTRIBUICOES DA
PUBLICIDADE PARA ACESSO AS POLITICAS PUBLICAS BRASILEIRAS: UM
OLHAR PARA AS CAMPANHAS DO MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL
E COMBATE A FOME

Katia Balduino de Souza®

Vanessa Bernardes Souza Rocha*

RESUMO

O presente projeto teve como objetivo explorar como as estratégias de publicidade e
propaganda podem ser utilizadas para ampliar o acesso as politicas publicas e aumentar
0 conhecimento sobre os direitos sociais, contribuindo para o exercicio da cidadania. A
pesquisa abordou os conceitos de politica publica, direitos sociais e comunicagao
publica, além das definicbes de publicidade mercadolégica e de interesse social. O foco
foi compreender como essas estratégias sdo aplicadas em campanhas institucionais,
com a analise voltada para as campanhas do Ministério do Desenvolvimento Social e
Combate a Fome entre 2021 e 2024, veiculadas em midias digitais, como os canais
governamentais no YouTube. A metodologia utilizada foi baseada na proposta de Lucia
Santaella, que aplica a analise semiética de Charles Sanders Peirce para identificar os
elementos principais nas campanhas. A partir dessa abordagem, foi possivel mapear e
identificar as principais estratégias utilizadas nas campanhas institucionais, destacando
a importancia da publicidade como ferramenta para promover 0 acesso a informacao,
conscientizar a populacdo sobre os seus direitos e facilitar o acesso as politicas publicas

por meio das plataformas digitais.

Palavras-chave: Estratégias de publicidade; Politicas publicas; Direitos sociais;

Comunicacéao publica; Analise semidtica.
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ABSTRACT

This project aimed to explore how advertising and publicity strategies can be utilized to
expand access to public policies and increase awareness of social rights, contributing to
the exercise of citizenship. The research examined the concepts of public policy, social
rights, and public communication, alongside the definitions of commercial and social
interest advertising. The focus was to understand how these strategies are applied in
institutional campaigns, specifically analyzing those from the Ministry of Social
Development and Hunger Alleviation between 2021 and 2024, disseminated through
digital media, such as government YouTube channels. The methodology was based on
Lucia Santaella's approach, which applies Charles Sanders Peirce's semiotic analysis to
identify key elements in the campaigns. Through this approach, it was possible to map
and identify the main strategies used in institutional campaigns, highlighting the
importance of advertising as a tool to promote access to information, raise awareness

about citizens' rights, and facilitate access to public policies through digital platforms.

Keywords: Advertising strategies; Public policies; Social rights; Public communication;
Semiotic analysis.

INTRODUCAO

A publicidade é comumente atrelada apenas a objetivos mercadolégicos, e
constantemente desvinculada da comunicacdo de interesse publico, de modo que
acabamos inutilizando sua potencialidade no sentido de produzir conhecimento social e
ampliacdo quanto ao acesso as politicas publicas.

Desse modo, se por um lado o poder de persuasédo da publicidade pode ser visto
de maneira lucrativa para o anunciante, tal habilidade também pode ser direcionada para
contribuir com a ampliagdo do conhecimento da populagcéo acerca de seus direitos e das
formas de acesso aos servigos publicos.

Sobre o potencial da comunicagdo no setor pablico, Butler e Collins (apud CESAR,

2019, p. 12) afirmam que “desenhar, orientar e aplicar esse potencial instrumental as



concepcbes mais dialdgicas que se apdiem em uma vertente mais cidadd da
comunicagao pode ampliar o seu potencial e permitir cidadaos mais satisfeitos.”

Baseadas nesta afirmativa destacamos que os achados da presente pesquisa sao
importantes, uma vez que ao analisar as formas de potencializar e aplicar técnicas
publicitarias no ambito das politicas publicas abriremos um caminho positivo para a
triade: publicidade, sociedade e governo e nos auxiliara a responder a problematica
dessa pesquisa: A publicidade tem construido suas narrativas has campanhas publicas
de maneira a proporcionar um amplo acesso as politicas publicas governamentais?

Diante dessa problematica, compreendemos como necessario desmistificar a
concepcado de que a publicidade no ambito publico serve apenas a fins eleitoreiros,
reposicionando a publicidade de interesse publico ou social, considerando-a como
aguela que néo se orienta a partir de objetivos lucrativos, e sim com objetivos ligados ao
engajamento do cidad&o.

Nos dias de hoje, algo que vem sendo discutido nos cursos de graduacéo e pos-
graduacdo em Comunicacdo Social € o compromisso social dessa area, ja que a palavra
“social” faz parte do nome do curso. Ainda, observamos que as propagagoes feitas pelos
meios de comunicacdo afetam diretamente a vida dos cidadaos, influenciando seus
habitos e gostos, colocando futuros comunicadores em uma posicdo de extrema
responsabilidade dentro da sociedade. Considerando isso, algumas universidades ja
vém incluindo em suas grades a disciplina “Publicidade Social”.

Portanto, tendo em vista o que até aqui foi exposto, o que serd apresentado no
presente relatério abordara tanto os conceitos necessarios para o conhecimento desse
campo de atuacdo da publicidade e da propaganda, quanto das experiéncias de
propagandas governamentais de interesse publico e desse modo contribuir com o
enriquecimento da discussdo cientifica sobre a Publicidade de interesse social,
prevalecendo como tematica desse projeto: “Muito além da lucratividade comercial:
contribui¢cdes da publicidade para acesso as politicas publicas brasileiras - um olhar para

as campanhas do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome”.



METODOLOGIA

Inicialmente, foi realizada uma revisao bibliografica para a retomada de conceitos
e perspectivas atuais sobre a publicidade social. Esse percurso bibliografico serviu de
sustentacao e entendimento durante o processo de andlise das publicidades veiculadas
durante os anos de 2021 a 2024 pelo Ministério do Desenvolvimento e Combate a
Fome.

Apo6s revisdo bibliografica, utilizou-se do método de coleta de dados onde
iniciamos uma busca minuciosa por estratégias adotadas em cada campanha veiculada.
Cada analise foi enquadrada em uma classificacdo categorizadas da seguinte forma:
ano, produto anunciado, formato (tipo de peca), agéncia responsavel, informacéo
repassada, formas de acesso, se a informacdo esta completa, atores sociais
apresentados na pecga, canais utilizados, linguagem, trilha sonora, cenario e chamada
para acao.

Todos esses dados foram planilhados, tabulados e quantificados para posterior
andlise, conclusdes e construcao grafica. Com esses mesmos dados, foram realizadas
andlises descritivas, que segundo Marconi (2004), permite detalhar em profundidade os
dados coletados.

Como complemento metodoldgico, utilizamos a técnica de pesquisa netnogréafica
sendo ela assim descrita e conceituada: A netnografia € um método de pesquisa,
baseado na observacdo participante e no trabalho de campo online, que utiliza as
diferentes formas de comunicacdo mediada por computador como fonte de dados para a
compreensao e a representacdo etnografica dos fenémenos culturais e comunais. O
método netnografico comecou a ser desenvolvido nos anos 90 no campo da pesquisa de
marketing e de consumo, uma area interdisciplinar que se caracteriza por incorporar
pontos de vista de diversos campos, como a antropologia, a sociologia e 0s estudos
culturais (KOZINETS, 2014).

Para a execucao dessa pesquisa determinamos 4 objetivos a serem alcancados:
0 primeiro deles era revisitar o material bibliografico conceitual e as principais analises
sobre publicidade social, politicas publicas, Comunicagdo Publica - CP. O segundo

objetivo tracado visava analisar a legislacdo federal que impde limites orgamentarios e



comunicacionais referente a publicidade publica. Neste contexto, procedemos a
realizacdo de uma pesquisa documental e bibliografica no sitio eletrénico da Secretaria
de Comunicacdo do Governo Federal - SECOM, em busca de informacdes preliminares
acerca do funcionamento da maquina estatal no que diz respeito as acbes de
publicidade e propaganda de interesse publico.

O terceiro objetivo almejou compreender como a demanda publicitaria chega a
agéncia. Para alcancar as respostas para este questionamento, procedemos a
realizacdo de entrevistas com trés profissionais de agéncias publicitarias que mantém
contratos com o governo.

Por fim, buscamos respostas para o ultimo objetivo de pesquisa, que seria 0
mapeamento de campanhas publicitarias realizadas pelo Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome nos ultimos 8 anos que tiveram foco em publicidade de
interesse publico. Este objetivo sofreu algumas mudancas no decorrer da pesquisa, mas
por fim foi delimitado ap6s a definicdo das pecas publicitarias que foram ao final
analisadas. Desse modo, materiais publicitarios do Ministério de Desenvolvimento e
Combate a Fome, dos anos de 2021, 20122 e 2023 selecionados de maneira aleatoria.

Por fim, determinamos 0s seguintes critérios a serem observados: ano, produto
anunciado, formato (tipo de peca), agéncia responsavel, informacéo repassada, formas
de acesso, se a informacao esta completa, atores sociais apresentados na peca, canais
utilizados, linguagem, trilha sonora, cenario e chamada para acdo. A tabulacdo dos
dados obtidos estard listada ao final deste documento.

Ademais, a presente pesquisa buscou ainda determinar um método para a realizacao
da analise das pecas publicitarias. Neste intento, a pesquisa identificou que uma boa
teoria para alicercar nossa andlise seria a teoria semiotica.

Destacamos que, ndo pretendemos com essa pesquisa esgotar as possibilidades
de andlise das referidas pecas publicitarias, ainda mais considerando que a teoria dos
signos, base da presente analise, “¢ uma trama urdida com muita complexidade.”
Entretanto, os resultados da pesquisa poderdo contribuir para que outras pesquisas
possam ser desenvolvidas e que tenham como objetivo contribuir para o ambito

publicitario, bem como para a publicidade de interesse publico.



RESULTADOS

A pesquisa conseguiu mapear campanhas do periodo de 2022 e 2023, analisando
um total de quatro videos publicitarios que tinham como tema os programas de
transferéncia de renda de cada época.

Em relacéo ao acesso a informacédo podemos dizer que encontramos dificuldade
em acessar campanhas de anos anteriores, visto que pecas audiovisuais mais antigas
ndo se encontram disponiveis no canal do Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia
Social, Familia e Combate a Fome no Youtube, tampouco na pagina oficial do 6rgéo.

Ainda sobre o acesso a informacéo, a respeito da transparéncia do processo de
contratacdo de agéncias de publicidade, bem como o que tange o gasto publico com
publicidade, podemos dizer que as informacdes sdo de dificil compreensdo e
praticamente inacessiveis para o cidaddo comum. A pesquisa teve neste ponto o
principal empecilho para a efetiva compreensao da forma como o dinheiro é aplicado em
publicidade, e para o entendimento de como as pautas sao determinadas.

Temos como resultado dessa pesquisa, ainda, a percepcdo de que, apesar de
haver um intento na realizacdo de campanhas de interesse publico, no ambito do
Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome, elas
sdo ainda incipientes e muitas vezes ndo atendem a concepcdo de publicidade de
interesse publico.

Outro resultado relevante da pesquisa é que, as campanhas realizadas dentro do
contexto da protecdo social, apresentam as familias beneficiarias dos programas de
transferéncia de renda de forma estereotipadas, contribuindo para a difusdo de uma
visdo preconceituosa a respeito da populacéo que faz jus a esse beneficio.

Ademais, identificamos que as informacgdes relevantes em relacdo a conceituacao
do programa de transferéncia de renda, as condicionalidades para o recebimentoO e
outras informacgdes importantes para a populagédo, sao pouco desenvolvidas na maior
parte das pecas publicitarias Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social,
Familia e Combate & Fome.

Desta forma, concluimos que ha necessidade de se pensar em novos caminhos

para a execucdo da publicidade de interesse publico de forma a atender, de fato, a



populacdo a quem ela se destina, de forma que ela possa contribuir efetivamente para o
exercicio da cidadania. Esses novos caminhos devem, portando passar pelo aumento da
transparéncia dos processos de contratacdo e execucdo das campanhas junto a
agéncias, dando destaque para a importancia de se facilitar a compreensédo das
informacdes a partir de uma linguagem simplificada e acessivel. Outro caminho
importante que identificamos como necessario a ser construido, trata da melhoria do
conteudo informativo disponibilizado nas pecas publicitarias, que deve priorizar a difusao
das informacdes necessarias para 0 acesso aos direitos, dando protagonismo para a

politica publica e ndo aos gestores e governantes.

ANALISES E DISCUSSOES DOS RESULTADOS OBTIDOS

Alcancado os objetivos relacionados aos conceitos necessarios para analise das
pecas publicitarias, prosseguimos para a analise de cada uma das pecas publicitarias
conforme delimitagéo no escopo da pesquisa.

Conforme vemos na tabela que se segue, foi realizada uma categorizacdo de um
total de 04 (quatro) pecas publicitarias e cada uma delas a partir de alguns critérios,
quais sejam: ano, produto anunciado, formato (tipo de peca), agéncia responsavel,
informacdo repassada, acesso, se a informacdo esta completa, atores sociais

apresentados na peca, canais utilizados, trilha sonora e cenario.

Tabela 1 — Resumo da analise das campanhas

X INFOR.
ANO PRODUTO FORMATO AGENCIA INFOIRAAG AR EI0 COMPLET AIOIRES
A SOCIAIS
Todas as
pessoas
Site do retratadas
Auxilio Brasil Video 30" program como pobres
CAMPA 2021 #issoecidadani Twitter, sem NAO Programa a. Nzo s&0 negras.
NHA 1 a informacdes de Auxilio Brasil. GOV.BR/ Local
outros meios AUXILIO representado:
BRASIL Nordeste.
Trilha masica
nordestina.
Todas as
Site do pessoas
Campanha Video 60". Canal Retrospectiva rogram retratadas
Auxilio Brasil - do Ministério do do Programa prog como pobres
CAMPA . . ~ o . . = =
2022 Um Brasil Desenvolvimento  NAO Auxilio Brasil Nao sdo negras.
NHA 2 : o GOV.BR/
Melhor em todo Social no iniciado em Local
AUXILIO ]
lugar Youtube. 2021. BRASIL representado:
Nordeste.
Trilha musica




nordestina.
Ha uma
maior
diversade de
representativi
dade de
Video 60". TV, Retorno do Site do pessoas.
CAMPA 2023 O Bolsa radio, redes  Agéncia B Programa MDS. = Local
NHA 3 Familia voltou sociais, internet, Bolsa Familia MDS.GO representado:
DOOH e OOH " V.BR Nordeste.
Trilha masica
nordestina,
cangao “De
volta pro meu
aconchego”.
Maior
diversidade
de
configuracoes
familiares e
cores de
Néo pele. Local
representado:
Nordeste.
Trilha sonora:
musica
instrumental
nordestina.

Comemoragéo sl
CAMPA 20 anos Bolsa . " L MDS.
NHA 4 2023 Familia Video 60 Agéncia B aos Zg;gos do MDS.GO

V.BR

Fonte: Autoras da pesquisa

As quatro campanhas, escolhidas para analise, tem como tema dois programas
de transferéncia de renda, vinculadas no periodo de 2021 a 2023: Programa Auxilio
Brasil - PAB e Programa Bolsa Familia - PBF. Segundo Sposati e Tarso, transferéncia

de renda:

"ndo se constitui em uma acdo humanitaria do Estado ou dos seus gestores, direcionada aqueles
gue nominam inadequadamente de vulneraveis sem direitos de cidadania. Esse trato distorcido da
democracia social e politica conflita com o primeiro artigo da LOAS, pelo qual a assisténcia social

é dever do Estado e direito da cidadania.”

Assim, muitos ndo consideram a politica de transferéncia de renda como um
direito, entendendo-a como uma ajuda generosa dos governantes. Portanto, afastando-
se das percepgdes discriminatorias “entende-se que brasileiros sdo, e estao,
vulnerabilizados por multiplas desigualdades (...) inclusive pelas condi¢des do lugar em
que vivem e moram (...). (Sposati e Tarso, 2023)

Em continuidade, para situar o leitor na linha do tempo em que esses programas
estdo inscritos, a pesquisadora adaptou o quadro a seguir da obra “Transferéncia de
Renda no Brasil, entre a heranga recebida e a dire¢cdo prometida”, de Aldaiza Sposati e



Paulo de Tarso. Trata-se, portanto, de um quadro resumo dos programas de

transferéncia de renda do Governo Federal de 2020 a 2023.

Tabela 2 — Resumo dos programas de transferéncia de renda 2020-2023

MES ANO SITUACAO
Marco 2020 M_e§ que ante(_:ede a criacdo do Auxilio Emergencial -
Vigéncia exclusiva do PBF
Abril 2020 Criagdo do Programa de Auxilio Emergencial (PAE)
2020 Vigéncia do PBF + Auxilio Emergencial
Junho Més que antecede a criacdo do Programa Auxilio Brasil -
2021 .o )
Vigéncia exclusiva do PBF
Agosto (MP) 2021 Transicdo do Programa Auxilio Brasil (PAB) em convivio
com o PBF
Novembro 2021 Implantacdo do PAB com vigéncia exclusiva
. Beneficio Unico até agosto no valor de R$ 400,00 e em
Janeiro/Agosto/Dezembro 2022 seguida, R$ 600,00
Marco 2023 Lei 14.601/2023 Institui o Programa Bolsa Familia

Fonte: Autoras da pesquisa

A Campanha 1 refere-se a uma peca audiovisual de 30 segundos produzida em
2021 em razdo da apresentacdo do Programa Auxilio Brasil-PAB, que substituiu o
Programa Bolsa Familia - PBF durante os anos de governo Bolsonaro.

Apesar de se tratar de um programa social do Governo Federal, administrado pelo
Ministério do Desenvolvimento Social, a época chamado de Ministério da Cidadania, o
video institucional ndo foi encontrado nos sitios do governo, nem na péagina do Youtube
do referido ministério. Dessa forma, o encontramos apenas na rede social X, antigo
Twitter. O video havia sido publicado na pagina particular do deputado Jodo Roma, que
entre os anos de 2021 e 2022 foi Ministro da Cidadania.

Destacamos que nao foi possivel encontrar dados da agéncia responsavel pela
producdo dessa peca, tampouco a ficha técnica da campanha. Portanto, o segundo

critério a ser analisado, ficou pendente de resposta.



Imagem 01: Print da pagina do ex-ministro Jodo Roma que divulgou a peca

AUXIiLI®

BRASIL

Fonte: Rede social X.

Como observamos na Figura 01, a peca publicitaria foi divulgada pelo ministro no
dia 24 de outubro de 2021. Considerando o periodo de publicacdo, fomos em busca de
informacdes acerca das licitagdes realizadas no periodo préximo a publicacao do video.
Assim, conforme disposto no site do Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social,
Familia e Combate a Fome, a Agéncia “A” (Nome ficticio dado a agéncia realizadora da
campanha) realizou sessdo publica para abertura de envelopes de propostas de
contratacdo de empresa especializada em prestacdo de servicos de producao
audiovisual para campanha do Auxilio Brasil. Segundo o chamamento a sessao publica
ocorreria no dia 24 de setembro de 2021 e as propostas seriam apresentadas ao
Ministério da Cidadania aos cuidados da Agéncia “A”. Ademais, segundo 0 mesmo
documento o briefing elaborado pela Agéncia “A” foi encaminhado aos fornecedores
convidados pela mesma a participar do chamamento. Por fim, destacamos que conforme
este documento o objeto do chamamento era justamente um filme de 30 segundos de
duracdo. Acreditamos que, apesar de nao termos tido condicdes de confirmar a
informacgéo, a Agéncia “A” foi a responsavel pela produgédo da peca de audiovisual que
apresenta o Programa Auxilio Brasil em 2021.

A Campanha 01, aqui vamos denominada de Auxilio Brasil #issoecidadania, no que
diz respeito a informagédo a ser repassada, podemos inferir que a mesma tinha como
primeira intengcdo apresentar o Programa Auxilio Brasil e destaca-lo em relacdo ao
programa anterior. Para isso faz uso de uma locucdo de um texto publicitario, cuja

transcrigao trazemos a sequir:



“O Governo Federal, por meio do Ministério da Cidadania, apresenta o Auxilio Brasil. O maior
programa de transferéncia de Renda para aqueles que precisam de apoio e oportunidades. Uma
forca necessaria para transformar vidas e desenvolver o pais. Auxilio Brasil. Para nossa gente

transformar o pais. Saiba mais em gov.br/auxiliobrasil. Governo Federal. Patria Amada, Brasil.”

Seguindo para a analise semidtica da Campanha 1, sob o ponto de vista
qualitativo-icbnico, elencamos as cores predominantes na peca, as pessoas
representadas, e alguns signos visiveis na composi¢do do video. Assim, temos que as
cores predominantes na peca sdo o verde e amarelo, obtido a partir da tipografia da
marca do governo da época. As pessoas sao representadas sorrindo e em situacdes de

convivéncia em ambiente familiar, profissional e escolar.

Imagens 02: Frame da Campanha 01: Pessoas representadas, ambiente escolar e
profissional

0:04/0:30 <

Fonte: Canal do MDS no Youtube
Ainda sob ponto de vista qualitativo-iconico evidenciamos a representacdo de
signos vinculados ao campo da alimentacao, tais como vegetais, panelas, bem como

alimentos preparados.

Imagens 03: Frame da Campanha 01: Ambiente familiar, agropecuério

0:12/030 @ & Y 0:01/0:30 o ] 0:02/030 @ & ¥

Fonte: Canal do MDS no Youtube



E importante destacar que a peca de 30 segundos apresenta algumas cenas que
referenciam ao universo agropecuario, conforme vemos nas imagens que se seguem.

Sob o ponto de vista singular-indicativo precisaremos considerar as indicacfes
que 0s signos apresentam a partir da associacdo deles com o repertério. Assim, temos
que a apresentacdo do programa Auxilio Brasil é dada a partir de signos verbais e ndo
verbais.

Desse modo, por exemplo, de acordo com principio da contiguidade apresentada
por Santaella e Noth (2010), conforme observamos no frame a seguir, compreende-se
que a frase “Uma forca necesséaria para transformar vidas e desenvolver o pais” é
complementada pela mensagem néo verbal, que sdo as imagens representadas na
peca. Assim, a peca representa um trabalhador, indicando que o que pode transformar

vidas e desenvolver o pais € o emprego formal.

Imagem 04: Frame da Campanha 01 que representa um ambiente profissional

016/030 ) & Y7 7

Fonte: Canal do MDS no Youtube

Em continuidade, sob ponto de vista convencional-simbdlico, através do qual a
leitura da mensagem ¢€ realizada em referéncia a representacfes da cultura ou de
padrées gerais, observamos que para representar o campo simbolico de um programa
de transferéncia de renda, utilizou-se de imagens de trabalhadores, de pessoas se
alimentando e produzindo seu proprio alimento, além de trazer para a cena o0 ambiente
escolar.

Entretanto, sabe-se que um programa de transferéncia de renda visa:

Além de garantir renda para as familias em situagdo de pobreza, o Programa Bolsa Familia busca

integrar politicas publicas, fortalecendo o acesso das familias a direitos basicos como saulde,



educacédo e assisténcia social. O Bolsa Familia busca promover a dignidade e a cidadania das
familias também pela atuacdo em acdes complementares por meio de articulagdo com outras
politicas para a superacdo da pobreza e transformacdo social, tais como esporte, ciéncia e
trabalho. (Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome. 2024)

Parece-nos que a Campanha 01 realiza um esforgo sutil para vincular o direito ao
programa de transferéncia de renda a inclusdo da familia em uma espécie de trabalho,
visto que diversas cenas relacionam o discurso de mudanca do Brasil com uma imagem
do cidaddo em uma atividade laboral.

Achamos importante destacar também sobre o peso simbdlico da utilizacdo de
imagem de pessoas negras em sua maioria na composi¢cao do andncio, uma vez que 0s
situa como publico-alvo dos programas de transferéncia de renda.

Em concluséo, entendemos que conceito da peca (Para nossa gente transformar
0 pais) esta baseada na percepcdo de que o pais precisa de uma mudanca. A
campanha traz, portanto, nas entrelinhas aspectos ligados a polarizacdo politica que o
pais estava vivendo. O que de certa fora retira o carater de interesse publico dessa peca
publicitaria dando mais destaque para questdes politico partidaria do que ao seu valor
informativo.

No que tange 0s aspectos semanticos, aqui nesta peca vemos 0s termos apoio,
oportunidades e forca sendo utilizados para definir o Programa Auxilio Brasil, o que o
distancia o programa da politica publica e da sua inscricdo na categoria de um direito
social.

A campanha 02, trata-se de um video de 60 segundos, produzido pela Agéncia
“B”, foi publicada em 2022 e, portanto, faz uma retrospectiva do Programa Auxilio Brasil
iniciado em 2021, contando a histéria de uma cidada que é beneficiaria do programa. E
importante destacar que aqui vamos analisar apenas um dos videos que compde a
campanha ja que no sitio do Ministério do Desenvolvimento Social a campanha esta
disposta com uma série de videos que contam histérias de diferentes beneficiarias do
extinto programa. O slogan da campanha é “Mais liberdade e esperangca aos
brasileiros”.

Além de uma trilha sonora instrumental, a peca utiliza uma locucdo de texto

publicitario e um depoimento, cuja transcrigdo trazemos a seguir:



“O Governo Federal iniciou o pagamento do Auxilio Brasil em novembro de 2021, transformando a
vida de milhdes de brasileiros.

_ Eu me chamo Liliane e tenho trés filhas. Minha alegria é (sic) elas. Cuidar de trés filhas nao é
facil, né? Porque eu sou sozinha. Quando eu descobri que ia ter o Auxilio Brasil, que ai me deu
mais uma acalmada no cora¢do. Quando caiu a primeira parcela na minha conta foi uma alegria,
né? O que me faz feliz é saber que tem comida na mesa para as minhas filhas. Quando eu pego o
Auxilio Brasil, eu ja corro logo para o mercado fazer as comprinhas delas.

O Auxilio Brasil trouxe mais esperanca e liberdade aos brasileiros para a conquista de uma vida
digna. Isso é cidadania: um Brasil melhor em todo lugar. Ministério da Cidadania e Governo
Federal. Patria amada, Brasil.

_ Hoje tem liberdade pra mim (sic) pensar no futuro.”

Sob o0 ponto de vista qualitativo-iconico, iniciamos elencando as cores
predominantes no andncio, as pessoas representadas, e alguns signos visiveis na
composicao do video. Neste sentido, destacamos que o video € iniciado todo em preto
em branco, tornando-se colorido apenas quando a beneficiarias vai iniciar seu
depoimento. A respeito das pessoas representadas no video temos a representacao de
uma familia monoparental chefiada por uma mulher, e composta por trés (03) criancas.
Aqui nesta campanha a familia beneficiaria do programa social, assim como na

Campanha 01, também se trata de uma familia negra.

Imagem 05: Frame da Campanha 02 que apresenta a familia representada na peca

—

Fonte: Canal do MDS no Youtube

A respeito dos signos apresentados na peca, damos destaque aqueles que

referenciam ao universo da alimentag&o, observamos o acender de uma chama do



fogado, a matriarca aparece na cena sorrindo e cozinhando algo e em seguida servindo

uma porc¢éo de arroz.

Imagens 06: Frame da Campanha 02: Acender de uma chama do fogéo, Arroz sendo

servido,
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Fonte: Canal do MDS no Youtube

Ainda sob o ponto de vista qualitativo-iconico o video finaliza com a familia se
despedindo em frente a uma casa simples, localizando a familia num determinado
espectro socioecondémico.

Quanto a analise singular-indicativa, como dissemos, deve-se considerar as
indicacdes que 0s signos apresentam a partir da associacdo deles com o repertorio,
assim, chamamos atencéo para o fato de a campanha possuir outros videos e por esse
motivo a representatividade pode estar sendo realizada nessas outras pecas, todavia, a
peca analisada em si sugere uma visdo estereotipada do publico atendido pelos
programas sociais do governo.

E importante destacar que, fazendo associacdo dos signos aqui apresentados
com o referencial de uma trabalhadora da politica de assisténcia social, € possivel inferir
que a personagem representada na peca apresente semelhancas com o publico
atendido na politica de assisténcia social. Entretanto, faz-se necessario questionar a
gquem se destina o comercial produzido e a quais objetivos ele deseja alcancar, 0 que
nao podemos confirmar uma vez que nao possuimos o briefing utilizado.

Sob a égide do ponto de vista convencional-simbdlico, se faz necessario
contextualizar que a época do comercial havia uma corrida eleitoral e uma disputa de

discursos, na qual o governo da época buscou apresentar uma proposta de programa de



transferéncia de renda que pagasse um beneficio de maior valor, a fim de sobrepor ao
programa anterior, utilizando essa politica como pauta eleitoral.

Citando trecho de reportagem vinculada ao sitio Agéncia “C” (Nome ficticio dado a
agéncia idealizadora da campannha), de autoria de Andreia Verdélio, conforme citada no
artigo de Maria Ozanira da Silva e Silva (2022):

“O valor médio do beneficio, em novembro de 2020, foi R$ 224,00; em janeiro de 2021, foi de R$
407,54 e, em fevereiro, de R$ 400,00, sendo criado em dezembro, por medida proviséria, um

Beneficio Extraordinario com pagamento minimo total de R$ 400,00.” (Verdélio, In Silva. 2022)

Este excerto da reportagem que trata do aumento do valor médio do Auxilio Brasil
em relacdo ao Bolsa Familia, explica o conceito da campanha, que sugere que, com 0
Auxilio Brasil, os beneficiarios possuirdo mais liberdade, como podemos observar no
texto apresentado pela locucéo do video.

Passando a andlise da Campanha 03, temos, portanto, uma peca publicitéria,
produzida pela Agéncia “B” (Nome ficticio da agéncia idealizadora da campanha), sendo
um video de 60 segundos, desenvolvido no ano de 2023. De modo geral a peca trata do
retorno do Programa Bolsa Familia-PBF, como observamos na transcricdo do texto

publicitario abaixo:

“Estou de volta pro meu aconchego...” (MUsica)

_ O bolsa familia voltou.

“Trazendo na mala bastante saudade...” (MUsica

_Com saudade de ver as familias brasileiras com comida no prato e esperanca.

“Querendo um sorriso sincero, um abrago para aliviar meu cansacgo e toda essa minha vontade”
(Musica)

_Serdo 600 reais por familia, mais 150 reais para cada crianca de 0 a 6 anos, e mais 50 reais para
cada crianca e adolescente entre 7 e 18 anos e gestantes. Novo bolsa familia, que bom poder
estar contigo de novo, de volta pra reconstruir um Brasil com mais igualdade. Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social Familia e Combate a fome. Brasil: Unido e reconstrugao.

Governo Federal.

A respeito da andlise semiética, a partir do ponto de vista qualitativo-icénico,

observamos que o video publicitario apresenta a prevaléncia de cores em tons de azul



em cenas que mostram paisagens naturais, e quando nas paisagens urbanas, as

construcdes e 0s objetos se apresentam também na cor azul prioritariamente.

Imagens 07: Frame da Campanha 03: paisagem natural e Imagens de uma casa com
prevaléncia de tons em azul
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Fonte: Canal do MDS no Youtube

A respeito das pessoas representadas nas cenas observamos que elas estéo
sorrindo em situacfes de convivéncia familiar, comunitaria e de trabalho informal, tal

como funcdes ligadas ao trabalho rural.

Imagens 08: Frame da Campanha 03 que apresenta dois homens em uma carroca
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Fonte: Canal do MDS no Youtube



Sao representadas nas cenas: uma pessoa com uma mala, personagens em um
barco em movimento, uma crianca na janela de um 6nibus, também em movimento, e

uma crianca adentrando em um quintal a partir de uma porteira aberta.

Imagens 09: Frame da Campanha 03: crianca olhando pela janela de um 6nibus em
movimento e homem segurando uma mala
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Fonte: Canal do MDS no Youtube

No aspecto singular-indicativo, no campo da secundidade, o tema do retorno do
Programa Bolsa Familia - PBF é apresentado a partir associacdo das imagens com a
trilha musical e a narragdo. Deste modo, a imagem de um homem com uma mala na
mao, associada a musica “De volta pro meu aconchego”, tem o objetivo de representar o
retorno do PBF. Assim, no video as imagens sempre em movimento contribuem para a
tessitura do conceito de retorno.

Vieira e Yared (2018) fazem uma analise de um filme publicitario a partir de

recursos da semidtica, na qual afirmam que:

“Embora haja perda de significado na transcricdo do comercial, uma vez que as imagens visuais
matriciais séo estaticas, ganha-se no aumento da consciéncia dos recursos semiéticos utilizados

simultaneamente.”

Deste modo, destacamos que:



“Quando assistimos a um comercial, quase ndo percebemos as nuancas dos recursos semioticos
utilizados pelo fazedor de signos, pois as imagens (cerca de 14 por segundo) passam rapidamente

pelas nossas retinas.”

Assim, a transcricdo do comercial, e, por que nao, a analise semiotica, “permite
uma analise no sentido pleno da palavra, uma “quebra” das partes para visualizar melhor
o todo”.

Neste contexto, observamos, na andlise em questdo, certa variacao de atores, o
que pode ser evidenciada na diversidade de configuracdes familiares (Figura 13).
Destacamos, também, sinais mais sutis de representatividade, que ensejam um olhar
mais minucioso para serem identificadas. A sutileza se da na cena em que uma méae sai
de um comércio, ap0Os utilizar o cartdo do beneficio (Figura 14), e quando menos

esperamos, percebemos que ha um jovem com deficiéncia, utilizando uma protese.

Imagem 10: Frame da Campanha 03: Cenas de prosperidade: familia se alimentando a

mesa e saida de um comércio
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Fonte: Canal do MDS no Youtube

Sob o aspecto convencional-simbdlico, precisamos situar esta publicidade em um
tempo historico no qual por ocasido das disputas politicas e da polarizacdo do pais, 0
reconhecido Programa Bolsa Familia fora substituido deliberadamente pelo Auxilio

Brasil.



"Sem dialogo com os formuladores e executores do Bolsa Familia, desconsiderando os 18 anos
de experiéncia exitosa e reconhecida, nacional e internacionalmente, gerando inseguranca aos

beneficiarios, que também nao tiveram qualquer participagdo na formulagéo do Programa.”

De modo que, quando h& o retorno do ja reconhecido Programa Bolsa Familia -
PBF, a peca publicitaria buscar atingir o publico com uma abordagem emotiva,
alcancada tanto pelo tom melancolico da melodia, quanto pela letra e narracao
constituida no video.

A Campanha 04, que tem como slogan “20 anos do Bolsa Familia, mudando
vidas, fazendo histdria”, conta a histéria de Eraques Folha, um garoto do interior do
Piaui, que segundo a campanha p6de estudar em razdo do recebimento do Bolsa
Familia e hoje é professora na regido.

A campanha foi produzida em 2023, publicada em 26 de dezembro de 2023, pela
Agéncia “B” e o video tem 60 segundos de duracdo. Trata-se portanto, de um video

testemunhal que conta a historia de um ex-beneficiario do Programa Bolsa Familia.

“Onde eu nasci a gente crescia sem muita perspectiva. O futuro das criancas era trabalhar na
roga, igual foi com nossos pais e nossos avés. Eu nunca imaginei que teria a chance de segurar
um lapis e estudar. Foi por causa do Bolsa Familia que tive acesso a educacgdo e me formar. E
aguele garoto pobre, sem perspectiva pdde virar um exemplo. E a formar varias outras pessoas da
minha cidade.

Esta € uma das vinte e um milhBes de histérias do Bolsa Familia. Para garantir o beneficio,
mantenha seus filhos matriculados e frequentando a escola, atualize a caderneta de vacinacédo e
realize o acompanhamento pré-natal e nutricional das crian¢as menores de 7 anos.

_ 20 anos do Bolsa Familia. Mudando vidas, fazendo histoéria.

Brasil. Unido e reconstrugao. Governo Federal.”

Sob a perspectiva qualitativo-iconica, observamos que o filme inicia com
prevaléncia de cores desaturadas de tons terrosos, seguido de uma mudanca para cores
mais saturadas e tons amarelados. Ha representacéo de diversos perfis de pessoas, e a
narracdo € feita com uma voz feminina, 0 que ndo observamos nas outras 03

campanhas.



Partindo do ponto de vista singular-indicativo, observamos diversas pessoas
sorrindo, se relacionando em ambiente familiar, educacional (Imagem 18), hospitalar

(Imagem 19) e comercial. Sao apresentadas familias de configuracfes diversas.

Imagens 11: Frame da Campanha 04: Ambiente educacional e ambiente hospitalar
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Fonte: Canal do MDS no Youtube

Os signos e cores utilizados na cena representada na Imagem 20, por exemplo,
contribuem para a construcdo da histéria que estd sendo contada, situando-a
geograficamente, e socioeconomicamente.

Imagens 11: Frame da Campanha 04: Adultos e crianca trabalhando no campo x Cartédo
do beneficio
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Fonte: Canal do MDS no Youtube



No campo da terceiridade, ou ponto de vista convencional-simbodlico, momento
em que realizamos a interpretacdo dos signos apresentados, podemos dizer o video
propde que hd uma mudanca de paradigma com o decorrer o tempo, ou seja nos 20
anos de existéncia do Programa Bolsa Familia. A transposi¢cdo das cores desaturadas
para as mais saturadas representam essa transposicdo de uma fase arida para um
periodo mais prolifero.

E importante destacar que é possivel identificar que ha& um interesse em
representar a diversidade no Brasil, visto que sdo representadas pessoas de varias
cores, sendo apresentadas pessoas negras em posicao de destaque como na Imagem
20. Esse tipo de escolha é um posicionamento importante, uma vez que segundo Silva e
Monteiro (2018) “E pelas vias das representacbes sociais que os individuos se
comunicam e constroem os sentidos que atribuem ao mundo”.

Ainda de acordo com o trabalho das autoras: "diversos pesquisadores vém
enfatizando o papel dos meios de comunicacdo de massa na construcao e disseminacao
das representagdes sociais.” (Silva e Monteiro, 2018)

Concluindo que:

"1) A midia tem um importante papel na construgdo e disseminacao de representacdes sociais, ela
€ capaz de fabricar, produzir e reproduzir e, ao mesmo tempo, disseminar grande quantidade de
informacdes, reconhecidas como representagdes sociais; € 2) A midia tem a fungdo pragmaética de

formar e orientar os pensamentos e as atitudes dos seres humanos”. (Silva e Monteiro, 2018)

Destaca-se ainda essa escolha da inclusdo de uma mulher em posicdo de
destaque na campanha, considerando o papel da representatividade da mulher negra
em pecas publicitarias, aspecto comprovado no artigo de Winch e Escobar, como

vemos.

“Um estudo sobre os lugares das mulheres negras na publicidade brasileira demonstrou como,
durante décadas, a publicidade, assim como outros setores da midia, desprezou a presenca da
mulher negra. Quando representadas, esta representacdo vinha carregada de esteredétipos que

disseminavam ideais histéricos preconceituosos.” (Silva e Monteiro, 2018)



Ainda neste campo do ponto de vista convencional-simbodlico observamos que a
Campanha 04 se inscreve melhor nos objetivos da publicidade de interesse publico, uma
vez que é possivel constatar que as informacdes apresentadas estdo mais completas e

contribuem para o acesso a direitos sociais, como saude e educagéo.

CONCLUSAO

Ao fim da presente pesquisa podemos perceber que apesar de nao ter sido um
objetivo tracado de inicio, a escolha da analise semidtica contribuiu para uma leitura
mais minuciosa das pecas.

No mesmo sentido, a escolha do escopo da pesquisa, que sofreu alteracéo
durante o andamento, concorreu para a realizacdo de uma analise comparada das
campanhas publicitarias do Ministério do Desenvolvimento Social em diferentes gestdes
do Governo Federal. Este fato favoreceu a uma andlise também do atendimento ou néo
do caréter informativo das campanhas de interesse publico. Deste modo, em concluséo,
nota-se que em ambas a gestdes as abordagens publicitarias tem como foco a
valorizagcao da propria gestao e nao a divulgacao da politica publica.

Por fim, percebemos que é possivel analisar pecas publicitarias a partir de
diversas abordagens, sendo ainda viavel utilizacdo de uma miscelania de métodos, bem
como a adequacao do método ao tipo de peca.

Deste modo, constatamos que apesar da consideravel profundidade do presente
estudo, a presente pesquisa podera se desdobrar em outras que visem explorar as

pecas a partir de outros métodos.
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POTENCIAL FITOTERAPICONDO MASTRUZ (DYSPHANIA AMBROSIOIDES) NA
REGENERACAO OSSEA: REVISAO SISTEMATICA

MARIA LETICIA PEREIRA DA SILVA
ANA CAROLINA ALVES ROCHA

RESUMO

A rutina, um flavondide presente na planta Dysphania ambrosioides (mastruz), originaria
da América Latina, tem varias propriedades terapéuticas, incluindo potencial para
regeneracdo Ossea. Seu efeito farmacolégico em doencas Osseas, no entanto, ainda
precisa de maior compreensdo. Portanto, o objetivo: revisar sistematicamente o0s
efeitos da Rutina na recuperacdo 6ssea, com foco em fraturas e osteoporose, em
estudos in vivo com humanos e animais. A pesquisa avaliard a relagdo entre a
administracdo, reducdo no tempo de recuperacao, além de seu impacto na regeneracao
O0ssea. Metodologia: Utilizando as bases de dados em PubMed e ScienceDirect,
inserindo os termos "Rutin" e "regeneration bone". No PubMed, dos 7 artigos
encontrados, nenhum foi incluido apds filtros. Na ScienceDirect, dos 854 artigos iniciais,
62 passaram pelos critérios, e 2 foram selecionados para leitura completa. Uma busca
por citacbes resultou em 66 artigos adicionais, dos quais 3 foram analisados e 2
incluidos, totalizando 4 estudos na revisdo. Resultado: Apds a coleta das amostras
foram analisados os quatro artigos de acordo com nome do autor, populacéo,
intervencao, comparador, desfecho e metodologia como mostrado nas tabelas 1, 2 e 3.
Conclusédo: O mastruz (Dysphania ambrosioides) contém o flavonoide rutina, que tem
efeito na regeneracdo 0ssea ao estimular o reparo 6sseo. No entanto, S0 necessarios
mais estudos clinicos para entender os mecanismos, toxicidade, seguranca e formas
farmacéuticas em humanos para melhor compreensdo para possivel aplicacdo em
odontologia e ortopedia, visando tratamento terapéutico em fraturas, osteoporose e

periodontites.

Palavra-chaves: Rutina, Regeneracéo Ossea, Dysphania ambrosioides.


ANA CAROLINA ALVES ROCHA


ABSTRACT
Rutin, a flavonoid found in the Latin American plant Dysphania ambrosioides (mastruz),

has several therapeutic properties, including potential for bone regeneration. Its
pharmacological effect on bone diseases, however, still needs to be better understood.
Objective: To systematically review the effects of Rutin on bone recovery, with a focus
on fractures and osteoporosis, in in vivo human and animal studies. The research will
evaluate the relationship between administration, reduction in recovery time, as well as
its impact on bone regeneration. Methodology: Using the PubMed and ScienceDirect
databases, entering the terms “Rutin” and “bone regeneration”. In PubMed, of the 7
articles found, none were included after filtering. In ScienceDirect, of the initial 854
articles, 62 passed the criteria, and 2 were selected for full reading. A citation search
resulted in 66 additional articles, of which 3 were analyzed and 2 included, making a total
of 4 studies in the review. Results: After collecting the samples, the four articles were
analyzed according to author name, population, intervention, comparator, outcome and
methodology as shown in tables 1, 2 and 3. Conclusion: Mastruz (Dysphania
ambrosioides) contains the flavonoid rutin, which has an effect on bone regeneration by
stimulating bone repair. However, more clinical studies are needed to understand the
mechanisms, toxicity, safety and pharmaceutical forms in humans to better understand
the possible application in dentistry and orthopedics, with a view to therapeutic treatment
for fractures, osteoporosis and periodontitis.

Key words: Rutin, Bone regeneration, Dysphania ambrosioides.

INTRODUCAO

A planta medicinal conhecida como Mastruz, cientificamente chamada de Dysphania
Ambrosioides ou Chenopodium ambrosioides, € originaria da América Latina e possui
diversas propriedades terapéuticas. Popularmente utilizada para tratar uma variedade de
condicdes de saude, as folhas, € a parte mais usada na medicina popular como anti-
helmintico, antifingico, disturbios digestivos, dores musculares, fraturas 6sseas, gripes,

leishmaniose e Ulceras [1].



Trata-se de uma erva altamente ramificada, capaz de atingir até 1 metro de altura. Suas
folhas séo alternadas, alongadas, com bordas recortadas e apice agudo, além de serem
peludas e variam em tamanho, com as menores localizadas no topo da planta e as
maiores na parte inferior, estas ultimas com peciolo curto. Dotada de um cheiro forte e
caracteristico, apresenta inflorescéncia do tipo racemosa, compostapor pequenas flores
de coloracdo verde. Suas sementes sdo numerosas, esféricas e de cor preta. Sua
origem americana e sua utilizacdo ao longo do tempo em diferentes regides, juntamente
com sua relevancia terapéutica e suas propriedades medicinais, ressaltam sua
importancia na pesquisa etnofarmacobotanica e seu potencial para aplicacbes
terapéuticas futuras [1]. Além disso, a planta é conhecida por diversos nomes populares,
como "té", "té burrero”, esses dois nomes comuns na Espanha [2], "erva-de-santa-maria”
e "mastruz" entre outros, e € amplamente distribuida na América Latina, especialmente
no Brasil, onde é reconhecida oficialmente como uma planta de interesse e de sua
importancia é ainda mais destacada pelo seu reconhecimento oficial, ocupando a 172
posicdo na Relacdo Nacional de Plantas de Interesse do Sistema Unico de Salde
(RENISUS) do Cadastro Nacional de Plantas de Interesse do Sistema Unico de Saude

no Brasil [3].

E considerado o mais comumente utilizado planta medicinal, porém s&o necessarios
mais estudos para validar seu uso para fins terapéuticos. Estudos fitoquimicos
revelaram quantidade variavel de flavondides e monoterpenos em seu extrato. Esses
compostos bioativos geralmente apresentam atividades anti-inflamatérias, o que indica
seu uso na prevencao da osteoporose [4]. Seu uso tradicional como fonte potencial de
enxertos medicinais representa uma promissora alternativa terapéutica devido a sua
biocompatibilidade e comprovado estimulo ao crescimento 0Osseo [5]. Essas
descobertas destacam o potencial terapéutico do C. ambrosioides

L. e apontam para sua relevancia na pesquisa continua sobre saude 6ssea e bem-
estar. No entanto, existem alguns estudos que relatam o uso dessa planta para fins de

regeneracao 0ssea, que serdo apresentados a seguir.



Potencial em regeneracado 6ssea

Estudo, realizado para avaliar o uso de Chenopodium ambrosioides como substituto de
enxerto 6sseo para osseointegracdo de fraturas em coelhos, comparado a outros
enxertos 0sseos ja empregados na rotina cirdrgica como Ricinus communis (6leo de
mamona) poliuretano e medula Ossea autdgena. o efeito da planta medicinal
Chenopodium ambrosioides no crescimento 6sseo em coelhos, obteve o extrato da
planta no qual foi utilizado para produzir um gel como enxerto para reparacdo 0ssea
nesses animais. O estudo demonstrou que a planta acelera a regeneracdo 0ssea,
aumentando a resisténcia tecidual e favorecendo a deposi¢do de colageno (Figura 1).
Os resultados obtidos neste estudo demonstram claramente o potencial terapéutico do
enxerto de Chenopodium ambrosioides (mastruz) na regeneracao 6ssea. A observacédo
de um crescimento mais expressivo do calo 6sseo e uma melhor resisténcia a tracao
nos animais tratados com o enxerto de mastruz indica sua eficAcia na promocao da
cicatrizacdo Ossea. Além disso, a atividade bioquimica, medida através da fosfatase
alcalina 6ssea e da osteocalcina, demonstrou resultados comparaveis ao grupo que
recebeu medula O0ssea autdgena, sugerindo que o mastruz desempenha um papel
fundamental na consolidacao precoce da fratura. A andlise histolégica também revelou a
formacdo de osso imaturo nos animais tratados com o enxerto de mastruz, enquanto
nos outros grupos predominou a presenca de tecido cartilaginoso, indicando uma maior
eficiéncia na diferenciacdo celular e na mineralizagcdo do tecido désseo. A maior
quantidade de colageno tipo | presente nos enxertos de mastruz ao longo do tratamento
sugere uma melhora na qualidade do tecido 6sseo regenerado. Ademais, a detecgéo de
flavonoides e a atividade antioxidante expressiva corroboram a evidéncia dos beneficios
terapéuticos do mastruz, destacando seu potencial como uma alternativa eficaz e

promissora no tratamento de fraturas e lesdes 6sseas [5].
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Figura 1 — Andlise radiogréafica dos enxertos de C. ambrosioides, medula O0ssea autégena e
Ricinuscommunis. Efeito de um enxerto de solugdo aquosa liofilizada Chenopodium ambrosioides
ExtratodeL. na formacéo 6ssea. Radiografias mostrando evolu¢éo do calo ésseo apos 30 dias. Grupo de
controle e Ricinus communis defeito 6sseo do enxerto exibindo auséncia de calo ésseo fibroso.C.
ambrosioides enxerto e defeito 6sseo autégeno da medula 6ssea exibindo o inicio da formagédo de um calo
0sseo fibroso

Fonte: Pinheiro Neto, VF, Ribeiro, RM, Morais, CS et al. Chenopodium ambrosioides como substituto de
enxerto 6sseo em fratura de radio em coelhos. BMC Complemento Alternativo Med 17 , 350 (2017).

Os resultados radiogréficos e de teste de resisténcia a tracdo mostraram que 0 enxerto
de C. ambrosioides promoveu a formacgéo 6ssea precoce e a consolidacdo mais madura
do tecido 6sseo, em comparacdo com 0s outros grupos de coelhos, evolucdo do calo
0sseo apés 30 dias. Em resumo, a planta medicinal Chenopodium ambrosioides pode
ser uma alternativa promissora para a producdo de enxertos biocompativeis e eficazes
no tratamento de fraturas e lesbes 6sseas, exibindo o inicio da formacdo de um calo

osseo fibroso [5].

Outro estudo duplo-cego randomizado, investigou-se o efeito do extrato aquoso de
Mastruz (Chenopodium ambrosioides L.) no processo de reparo 6sseo em ratos Wistar
machos. Trinta e seis animais foram divididos em trés grupos e submetidos a defeitos
0sseos nas tibias, utilizando esponjas de colageno liofilizadas como veiculo para o
extrato. A avaliagédo foi realizada aos 3 e 10 dias, abrangendo eventos como infiltrado
inflamatorio, atividade osteoclastica e osteoblastica, formacdo Ossea endosteal e



periosteal, entre outros. Os resultados revelaram que o Grupo Mastruz demonstrou uma
regeneracao O0ssea mais rapida e completa em comparacdo com 0S grupos controle,
evidenciando maior presenca de reparacdo 0ssea aos 10 dias. Observou-se também
uma maior quantidade de fibroblastos jovens e atividade osteoblastica no Grupo
Mastruz, sugerindo um estimulo positivo a formacdo 6ssea. Esses achados apontam
para o potencial terapéutico do Mastruz na promocao da regeneracao 0ssea, indicando
sua possivel aplicacdo clinica no futuro, apesar das limitacbes do estudo, como o

tamanho do defeito 6sseo [6].

De acordo com a combinacéo de quitosana e extrato de Dysphania ambrosioides para o
processo de regeneracdo Ossea em ratos apresentou uma atividade Ossea mais
significativa em apenas 7 dias. Além disso, observou-se que o reparo 6sseo completo foi
alcancado clinicamente em apenas 15 dias e histologicamente em 30 dias. O grupo
estudado recebeu uma dose de quitosana e 20% do extrato de D. Ambrosioides. Os
resultados indicaram que essa combinacdo promoveu uma formacao 6ssea periosteal e
endosteal significativamente maior em comparagdo com a quitosana isoladamente.
Esses achados contrastam com estudos anteriores e sugerem que a liberagédo lenta do
extrato, associada a acdo osteocondutora da quitosana, pode acelerar o reparo 6sseo.
Embora reconhecamos limitacdes, como o modelo animal e o tamanho das esferas, os
resultados indicam um potencial promissor para o desenvolvimento de biomateriais

osteoindutores [7].

O estudo investigou os efeitos do extrato de Chenopodium ambrosioides L., rico em
Rutina, na periodontite induzida por ligadura em animais em comparacdo ao grupo
induzido por solucdo salina, grupo Naive e placebo (nenhum tratamento) grupo
ingénuos. Observou-se que o extrato reduziu significativamente a perda 6ssea e mitigou
a inflamacdo no periodonto, sem causar toxicidade nos 6rgdos analisados, figado, rim
ou estdbmago. A Rutina presente no extrato desempenhou um papel importante na
diferenciacdo dos osteoblastos e na reducdo da atividade osteoclastica, contribuindo
para a regeneracao e fortalecimento do tecido 6sseo. Além disso, o extrato modulou a
inflamacéo, reduzindo a contagem de células inflamatérias e os niveis de citocinas pré-

inflamatorias. Esses resultados sugerem o potencial terapéutico do extrato de



Chenopodium ambrosioides L., destacando a importancia da Rutina na promoc¢éo da
saude oOssea e na reducdo da inflamacéo periodontal. No entanto, sdo necessarios
estudos adicionais para uma compreensao mais abrangente dos mecanismos envolvidos

e para confirmar os efeitos da Rutina no tecido periodontal [8].
JUSTIFICATIVA

O interesse crescente no uso de plantas como recursos terapéuticos para promover a
regeneracao Ossea tem impulsionado investigacdes sobre seus potenciais beneficios.
Relatos e experiéncias informais sugerem que a planta conhecida como Mastruz
(Chenopodium ambrosioides) pode ser consumida como bebida para auxiliar nesse
processo. Contudo, a falta de evidéncias cientificas robustas levanta questdes sobre a

eficacia dessas praticas.

Este estudo visa preencher essa lacuna, concentrando-se nos flavonéides derivados do
Mastruz, especialmente a Rutina, como agentes potencialmente valiosos para explorar o
metabolismo 6sseo. A partir de uma investigacdo aprofundada sobre a acdo da C.
ambrosioides na regeneracéo 6ssea e na extracao de suas propriedades farmacoldgicas,
pretendemos compreender as moléculas bioativas presentes nesta planta, seus

mecanismos de a¢ao e sua possivel interacdo com a matriz 6ssea em organismaos Vivos.

Por meio de uma revisdo sistematica, buscou-se compilar e analisar criticamente a
literatura disponivel em bases de dados confiaveis. Ao fazer isso, espera-se oferecer
uma visdo abrangente e atualizada sobre o potencial terapéutico do Mastruz na
regeneracdo Ossea, fornecendo percepcdes valiosas para as proximas pesquisas
futuras e eventual desenvolvimento de terapias baseadas em plantas para promover a

salde 6ssea.
OBJETIVOS
Avaliar os efeitos da Rutina em estudos experimentais in vivo, tanto em humanos quanto

em animais, sobre a recuperacao e reparacao tecidual 6ssea em pacientes com fraturas

e osteoporose. Realizar revisdo sistematica para investigar a relagcdo causal entre a



administracdo desse flavonoide e o tempo de reducdo da recuperacdo, avaliar seu

impacto na regeneracao o0ssea.

METODO
A pergunta de pesquisa foi elaborada utilizando o método PICO, que consiste em quatro
componentes essenciais. Estes elementos sdo fundamentais para iniciar a busca

bibliografica de evidéncias descritos a seguir:

P (Paciente ou Problema): Pacientes com fraturas ou osteoporos

Pacientes diagnosticados com osteoporose, uma condicdo caracterizada pela perda de

massa 0ssea e fragilidade dos ossos, aumentando o risco de fraturas.

| (Intervencéao): Administracdo de Rutina em forma liquida ou sélida.

Administracédo de Rutina, seja na forma de comprimido ou xarope, como tratamento para

pacientes com fraturas e osteoporose.

C (Comparacéao): Comparacdo com um grupo recebendo placebo.

Comparacéo da eficacia da Rutina em acelerar a regeneracdo 6ssea em relacdo a um
grupo gue recebe placebo. O grupo controle recebeu placebo, uma substancia inativa,
enquanto o grupo de intervengdo recebe Rutina, permitindo avaliar se essa molécula
flavonoide tem um efeito significativo na regeneracdo 6ssea em comparacdo com a

auséncia de tratamento ativo.

O (Outcomes/Desfechos): Avaliacdo do tempo de recuperacdo, velocidade de

regeneracao 0ssea e fortalecimento do tecido 6sseo.

Pergunta de pesquisa: E possivel que a Rutina reduz o tempo de recuperacio e



acelerar a regeneracdo Ossea para fortalecimento do tecido O0sseo comparado a

placebo?

O contexto desta pesquisa € investigar a viabilidade de desenvolver um medicamento
contendo Rutina, que pode ser administrado em forma liquida (xarope) ou sdlida
(comprimido), para o tratamento de fraturas e osteoporose em seres humanos. A Rutina
€ um flavonoide conhecido por suas propriedades antioxidantes e anti-inflamataérias, que
poderiam potencialmente beneficiar a salde 6ssea. A questao central € determinar se o
uso da Rutina pode reduzir o tempo de recuperacéo e acelerar a regeneracao do tecido

0sseo, fortalecendo os 0ssos de maneira mais eficaz em comparacéo a um placebo.

Para assegurar a qualidade e abrangéncia do relatorio, realizamos uma revisao
sistemética em conformidade com as diretrizes do PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analysis) [9], [10], com o registro do ID: 0009-0005-
4131-764X.

Foram incluidos todos os estudos in vivo realizados em culturas de células humanas e
animais que investigaram o efeito da rutina na resposta farmacol6gica no 0sso,
especialmente no alivio de sinais e sintomas relacionados a fraturas e osteoporose, bem

como na aceleracdo da regeneracao 0ssea e reducéo do tempo de recuperacao.

N&o houve filtragem nas datas de publicacdo, visando abranger toda a literatura

relevante disponivel.

O desenho dos estudos incluidos consistiu em estudos experimentais que exploraram a
funcionalidade da Rutina como componente quimico para regeneracdo 0ssea em
humanos e animais. Para isso, investigar se é possivel desenvolver um medicamento
utilizando a Rutina para tratamentos de fraturas e osteoporoses, com finalidade de
reduzir o tempo de recuperacdo e acelerar a regeneracdo Ossea, resultando no

fortalecimento do tecido 6sseo.



Estratégia de busca

Realizamos a pesquisa em duas bases de dados online diferentes (PubMed e Science
Direct) em 6 de marco de 2024. Os descritores da pesquisa incluiram em inglés ““Rutin™
AND regeneration bone”". No PubMed, inicialmente, foram encontrados 7 artigos sem
a aplicacdo de filtros. Posteriormente, foram excluidos artigos que nédo atenderam aos
critérios de inclusdo, incluindo aqueles relacionados a livros, documentos, estudos
clinicos, meta-analises e revisbes. ApOs a aplicacdo desses filtros, nenhum artigo foi
selecionado. J& na ScienceDirect, foram inicialmente encontrados 854 artigos, dos quais
foram excluidos aqueles relacionados a revisGes, enciclopédias, capitulos de livros,
resumos de conferéncias, mini-avaliacdes e outras categorias nao pertinentes. Apenas
os artigos de pesquisa experimental foram incluidos. Apds essa primeira filtragem,
restaram 195 artigos. Esses artigos foram entdo submetidos a um segundo filtro, que
considerou apenas revistas especificas e areas tematicas relevantes, excluindo areas
nao relacionadas a pesquisa em regeneracdo O0ssea. ApOs essa etapa, restaram 62
artigos. A partir dessa selecao, foram realizadas analises mais detalhadas dos titulos e
resumos, resultando na exclusdo de 60 artigos e na inclusao de 2 artigos para leitura
completa e avaliagdo de elegibilidade. Adicionalmente, foi realizada uma busca por
citacbes em estudos ja identificados, resultando na identificagdo de mais 66 artigos.
Destes, 3 foram selecionados apés analise de titulo e resumo para avaliacdo de
elegibilidade. No total, foram incluidos 2 novos estudos encontrados por meio da busca

por citagfes. Totalizando 4 estudos incluidos para reviséo. (fig.2).

Essa estratégia de busca detalhada e criteriosa permitiu a identificacdo de estudos
relevantes para investigar o papel da Rutina na regeneracdo 6ssea, proporcionando uma

abordagem abrangente e sistematica para a selecéo dos artigos incluidos na analise.



62 registros identificados
através dos bancos de
dados PubMed e
ScienceDirect

66 registros adicionais
identificados através de outras
fontes por pesquisa manual

128 registros exclusivos
selecionados apds a remogao de
duplicados

123 registros excluidos
motivos:
estudos do tipo revisao,
»-| in silico, in vitro, outras
tematicas e que nao
identifica a molécula e a
populagédo alvo.

5 registros de texto completo
avaliados quanto a
elegibilidade

1 registro excluido por
ser ensaio in vitro

4 estudos incluidos na revisdo

Figura 2: Diagrama de fluxo PRISMA dos resultados da busca em bancos de dados e outras fontes

Fonte: Elaborada pelo autor, 2024



RESULTADOS

ApoOs a coleta das amostras foram analisadas os quatro artigos de acordo com nome do
autor, populcao, intervencdo, comparador, desfecho e metodologia como mostrado nas

tabelas 1, 2 e 3, a sequir:

Tabela 1: Andlise das metodologias de cada estudo

S. Srivastava et al., 2013

Metodologia: O estudo empregou DMEM, FBS, antibiéticos e produtos quimicos de grau
de cultura celular. Células-tronco mesenguimais foram isoladas da medula 6ssea de ratos,
caracterizadas e submetidas a ensaios de diferenciagdo, expressdo génica, viabilidade
celular, atividade da fosfatase alcalina e mineralizacdo para investigar o efeito da
quercetina e rutina na diferenciagéo osteoblastica.

Lee HH, et al., 2020

Metodologia: O estudo com 30 camundongos fémeas ICR, divididos em trés grupos
(operacdo simulada, OVX-C, OVX-R), monitorou pesos semanais e coletou amostras de
sangue e 0ssos apos 4 e 8 semanas para andlises bioquimicas, histomorfométricas e
micro-CT, avaliando os efeitos da Rutina.

S. Vimalraj et al., 2021

Metodologia: O complexo rutina-zinco (Il) foi sintetizado e testado em células-tronco da
polpa dentaria humana (hDPSCs) e escamas de peixe-zebra para avaliar a expresséo de
osteonectina e osteocalcina, diferenciacdo em osteoblastos, atividade da fosfatase alcalina
e mineralizagdo, utilizando ensaios de citometria de fluxo, MTT, PCR em tempo real,
coloracdo de Von Kossa e analise estatistica.

HORCAJADA-MOLTENI ET AL., 2000

Metodologia: O estudo utilizou 30 ratas Wistar divididas em grupos OVX e SH, sendo
metade do grupo OVX alimentada com dieta contendo 0,25% de Rutina. Apds 90 dias,
foram realizadas necropsia, analises bioquimicas e cromatografia liquida para avaliar peso
uterino, densidade mineral éssea, concentracdo plasmatica de osteocalcina e metabdlitos
ativos da Rutina, com analise estatistica utilizando ANOVA e testes de comparacéo.

Fonte: Elaborada pelo autor



Tabela 2: Analise do PICO de cada estudo

Pico Autor

Populacéo

Intervencéo

Comparador

Desfecho

S. Srivastava
et al., 2013

Culturade
Células

100 células
BMMCs dos
Camundongos
albinos machos.

Rutina e
Quercetina

Placebo

Quercetina e Rutina
aumentaram a
diferenciagédo e atividade
dos osteoblastos,
elevando a fosfatase
alcalina, a mineragéo e a
expressao de
marcadores especificos,
sugerindo seu potencial
no tratamento de
doencas 6sseas
degenerativas.

S. Vimalraj
et al., 2021

Testes em
Animais

Células da polpa
dentaria de 1
humano

Rutina e
complexo
rutina-Zn (1)

30 peixes-zebras

Placebo (Agua
bidestilada)

Tanto a Rutina quanto o
complexo rutina-Zn (I1)
demonstraram promover a
diferenciacéo de
osteoblastos e a formagéo
6ssea, com o complexo
rutina-Zn (Il) apresentando
eficacia aprimorada,
indicando seu potencial
terapéutico em distdrbios
0sseos.

Lee HH, et
al., 2020

30
camundongos

Rutina

Placebo (veiculo
salino)

A Rutina reduziu os niveis
IALP, osteocalcina, CTX-1,
IL-18, IL-6 e TNF-aem 4
e 8 semanas, além de
melhorar os parametros
histomorfométricos 6sseos,
como volume, espessura e
ndmero
trabecular, além de
diminuir a separagao
trabecular.

HORCAJAD
A-MOLTENI
ET AL., 2000

30 Ratas Wistar
fémeas

Rutina
(OVX-R)

Ovariectomizada s
e placebo (forma
simulada (SH)).

A rutina demonstrou eficacia
na prevencao da perda 6ssea
em ratas ovariectomizadas,
aumentando a carga de falha
femoral, preservando a
densidade mineral 6ssea e
reduzindo a reabsorgao
6ssea sugerindo seu
potencial na protegdo contra a
osteoporose induzida pela
ovariectomia.

Fonte: Elaborada pelo autor




Tabela 3: Andlise dos resultados de cada estudo
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Autor

Resultados

Concluséo

Srivas
tava et
al.,
2013

No efeito da rutina na proliferacdo de BMMSC,
ndo exibiu qualquer toxicidade para as células,
mesmo nha concentracdo mais elevada testada,
em vez disso, aumentou marginalmente a
proliferacdo celular para 121+ 14%, apés 24
horas de tratamento (p<0,05); Na Inducdo da
diferenciacdo de osteoblastos por flavonoides
foram analisados por coloracdo de ALP e
medicdo das atividades celulares de ALP, a
Rutina apresentou uma coloracdo proeminente
mesmo na concentracdo de 25-M (L2), no grau
de mineracdo, induzida pela quercetina e pela
rutina aumentou cerca de 130 + 3,9% e 220 +
6,7%, respectivamente, na concentragdo de 50M
(p<0,05); Além disso, a Rutina, mostrou um
efeito completo dependente da dose para a
maioria dos genes testados que sao o0s
marcadores  osteoblasticos que incluiam
osteopontina, RunX2, osteoprotegerina,
osteocalcina e osterix.

Conclui-se que a Rutina tém potencial
osteogénico e mais eficiente do que a
quercetina os destaques que foram
apresentados sdo: aumento da
proliferacdo celular, estimulacdo da
diferenciacdo osteoblastica, ativacao
de marcadores osteoblasticos, diante
disto, a rutina acelera a proliferacao
celular, a diferenciagdo osteoblastica e
a mineralizacdo 6ssea, além de ativar
genes criticos para a formacdo Gssea.
Portanto, é provavel que o uso de
Rutina reduza o tempo de recuperagéo
e acelera a regeneracdo Ossea,
levando a um fortalecimento mais
eficaz do tecido 6sseo em comparagao
a0 placebo.

S.
Vimalr
aj et
al.,
2021

Potencialmente diferenciadas em linhagem de
células osteoblasticas e adipogénica; Nenhuma
toxicidade foi observada até 20 uyM de rutina e
complexo rutina-Zn(ll); Exibiram um aumento
dos célcio e entre todos os grupos de
tratamento, a rutina-Zn(ll) mostra um efeito
muito superior e 10 uyM de rutina estimularam
significativamente Runx2, mRNAs de colageno
tipo 1, atividade de ALP; Complexo rutina e
rutina-Zn(ll)  suprimiu  significativamente a
expressdo de Smad 7, Smurf 1 e HDAC7 em
comparac¢ao com o controle.

Conclui-se que a Rutina,
especialmente em forma de complexo
com Zn(ll), parece reduzir o tempo de
recuperacao e acelerar a regeneracao
Ossea, promovendo o fortalecimento
do tecido 6sseo em comparagdo ao

placebo pelos seguintes:
diferenciacéo osteoblastica,
estimulacao de marcadores

osteogénicos, supressdo de inibidores
e 0 aumento da deposi¢éo de célcio.

Foi exposto da mesma concentracdo de 20 uM e
ndo mostrou efeito téxico ou prejudicial; O
tratamento com rutina aumentou a deposicao de
calcio nas escamas em comparacdo com O
controle; O calcio, o fésforo e 0 magnésio foram
aumentados ainda mais pelo complexo rutina-
Zn(ll). Da mesma forma, o tratamento com
Rutina aumentou as relacdes Ca/P em
comparacdo com o controle; A rutina aumenta a
diferenciacdo de osteoblastos e quanto a rutina
complexada com Zn(ll) aumentou ainda mais a
atividade em direcdo a diferenciacdo de
osteoblastos.

Conclui-se que auséncia de toxicidade,
aumento na deposicdo de célcio,

melhora nos niveis de minerais
essenciais e estimulacéo da
diferenciagdo  osteoblastica, esses

fatores indicam que a rutina, e mais
ainda quando complexada com zinco
(Zn(l)), pode acelerar a recuperagdo
O0ssea e fortalecer o tecido 6sseo de
forma mais eficaz do que um placebo.
A combinacdo de aumento na
deposicdo de minerais e estimulacao
da atividade osteoblastica sugere um

efeito positivo na regeneracao éssea.




Lee
HH, et
al.,
2020

No grupo OVX-C, o0s niveis de ALP,
osteocalcina, CTX-1, IL-1B, IL-6 e TNF-a
aumentaram significativamente em 4 e 8
semanas em comparagcdo com 0 grupo de
operacdo simulada. A administracdo de rutina

Conclui-se que a rutina tem o potencial
de reduzir o tempo de recuperacdo e
acelerar a regeneracdo 6ssea, além de
fortalecer o tecido ésseo, tornando-a
mais eficaz que o

apos OvVX reduziu estatisticamente
significativamente os niveis de ALP, CTX-1,
IL-1B, IL-6 e TNF-a em 4 e 8 semanas. A
administragdo de rutina também melhora os
pardmetros histomorfométricos 6sseos, incluindo
fracdo de volume Osseo trabecular, espessura
trabecular e numero trabecular. A separagdo
trabecular também foi diminuida no grupo OVX-
R em comparacdo ao grupo OVX-C.

placebo no tratamento da perda
0ssea.Os pontos-chave que sustentam
essa conclusdo incluem: Reducgdo de

marcadores  inflamatérios e de
reabsorcdo Ossea; Melhora nos
pardmetros histomorfométricos
0sseos;Aceleragdo da recuperagdo
0ssea




HOR
CAJA
DA-M
OLTE
NIET
AL.,
2000

Peso corporal: Durante os 90 dias, todos os
grupos de ratos aumentaram de peso. Entre os
dias 14 e 90, os ratos ovariectomizados (OVX e
OVX R) apresentaram peso corporal maior do
que os ratos controle (SH), independentemente
do consumo de rutina, que ndo influenciou o
peso corporal.

Massa gorda: Nao houve diferenca significativa
na massa gorda corporal entre os grupos no dia
65.

Peso uterino: 0] peso uterino  foi
significativamente maior nas ratas SH em
comparacdo com as ratas OVX e OVX R. A
rutina ndo teve efeito uterotrofico.

Comprimento e diametro do fémur: Né&o
houve diferenga no comprimento e no didmetro
do fémur entre os grupos.

Forca femoral: A carga de falha femoral foi
maior nos ratos OVX R (116,1 N) em
comparacdo com os ratos OVX e SH.
Densidade mineral 6ssea (DMO): A
ovariectomia  reduziu a densidade mineral
Ossea total (DMO-T) em ratos OVX, mas essa
reducdo ndo ocorreu nos ratos OVX R tratados
com rutina. A DMO da mandibula (DMO-M)
também foi restaurada pela rutina nos ratos
OVX R, enquanto a DMO distal (D-DMO) néo foi
afetada pela ovariectomia ou pela rutina.
Excrecdo urindria de calcio: No dia 90, a
excrecdo de calcio foi maior nos ratos OVX do
que nos ratos SH e OVX R, sugerindo que a
rutina pode ajudar a regular o metabolismo de
calcio.

Osteocalcina plasmética: No dia 90, os ratos
OVX R apresentaram maiores concentracdes
plasméticas de osteocalcina em comparagao
com os ratos SH, indicando maior atividade de
formacao 6ssea.

Perfis de HPLC dos metabdlitos da rutina:
Nos ratos alimentados com dieta suplementada
com rutina (OVX R), foram detectados picos de
quercetina e isorhamnetina, indicando a
presenca de metabdlitos ativos da rutina no
plasma. Nenhum metabdlito foi detectado nos
ratos OVX ou SH.

Conclui-se que Rutina pode ter um
efeito positivo na salde 6ssea,
prevenindo a perda 6ssea induzida
pela ovariectomia, restaurando a
densidade mineral 6ssea e
melhorando a forca éssea, sem efeitos
adversos no peso corporal ou no utero.

Fonte: Elaborada pelo autor




Discussao

A partir dos resultados obtidos, constatou-se que a Rutina apresenta efeitos positivos na
regeneracado 6ssea. Dentre os principais destaques estdo o aumento da atividade e
diferenciacéo dos osteoblastos [12], a potencializacdo dos efeitos com a adi¢do de zinco
[Zn(I1)] na molécula em casos de disturbios 6sseos [11], além da reducdo dos niveis de
ALP, CTX-1, IL-1B, IL-6 e TNF-a em 4 e 8 semanas [14]. Também foi observada a

preservacao da densidade mineral 0ssea e a reducdo da reabsorcéo 6ssea [13].

Durante a revisdo dos dados, seguindo os critérios de inclusao (PICO), verificou-se que
0s estudos disponiveis se concentravam principalmente em culturas de células, como as
BMMCs de camundongos albinos machos [12]. O estudo mais préximo de uma
aplicacdo humana envolveu células da polpa dentéaria de um anico individuo, onde a
Rutina induziu aumento na concentracdo de calcio, estimulou significativamente o
Runx2, mRNAs de colageno tipo 1, atividade de ALP, além de suprimir a expressao de
Smad 7, Smurf 1 e HDAC7 [11]. Esses achados sugerem a necessidade de uma
investigagdo mais profunda sobre os mecanismos de agéao desse flavonoide, bem como
sua toxicidade e seguranca em humanos. Além disso, reparou-se nas buscas que tem
poucos estudos feitos em in vivo e de inicio iria ser incluidos apenas estudos em
animais e humanos, no entanto, validou-se também a inclusdo de estudos in vitro dessa

populacao para melhor compreensao.

Além disso, outros estudos analisados aos critérios PICO incluiram experimentos com
modelos animais, como peixes-zebra [11], camundongos [14] e ratos [13]. Nestes
modelos, a Rutina ndo demonstrou toxicidade [11] e promoveu respostas positivas

dentro do periodo de 4 a 8 semanas, com estimulo aos marcadores 0sseos [14].

O extrato de Chenopodium ambrosioides L., rico em rutina, mostrou-se contribuir na
regeneracao e fortalecimento do tecido 6sseo [8], e indicam sua eficacia como substituto
de enxerto 6sseo, promovendo a osseointegracdo em fraturas [5], além de estimular a
neoformacdo 6ssea, com fechamento da ferida 6ssea ao final de 10 dias [6]. Esses

achados reforcam o potencial promissor da Rutina para o



desenvolvimento de biomateriais osteoindutores, como em combinacfes com quitosana,

gue podem acelerar o processo de reparo 0sseo [7].

Esses dados reforcam a necessidade de investigacbes mais aprofundadas em
humanos, para validar o potencial terapéutico da Rutina. Estudos clinicos sdo essenciais
para compreender melhor seus mecanismos de acdo, avaliar sua seguranca e
estabelecer sua viabilidade como uma abordagem terapéutica para distirbios 6sseos,

preenchendo a lacuna entre os resultados pré-clinicos e a aplicagdo em humanos.

CONCLUSAO

O mastruz (Dysphania ambrosioides), através do flavonoide, a Rutina, tem potencial na
regeneracdo Ossea. No entanto, mais estudos clinicos sdo necessarios para
compreender mais seus mecanismos de acdo, toxicidade e seguranca, além de
desenvolver formas farmacéuticas adequadas para uso em humanos, visando
aplicacdes terapéuticas em odontologia e ortopedia para tratar fraturas, osteoporose e

periodontites.
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IDENTIFJCAQAO DE PROPRIEDADES FARMACODINAMICAS DE NOVOS
PROTOTIPOS DE MODULADORES SELETIVOS DE RECEPTORES DE
ANDROGENOS BASEADOS NA MOLECULA DE LIGANDROL

PEDRO HENRIQUE MARQUES MOREIRA
THIAGO CAMPELO MACEDO

RESUMO

A busca por estratégias eficazes para promover o crescimento muscular e 0sseo,
especialmente em condicdes como sarcopenia e osteoporose, tem impulsionado o
desenvolvimento de novas classes de farmacos, como por exemplo os moduladores
seletivos do receptor de androgénio (SARMs) destacam-se por sua capacidade de
mimetizar os efeitos anabdlicos dos androgénos de forma mais seletiva,
minimizando os efeitos colaterais associados aos esteroides anabolizantes. O
ligandrol (LGD-4033), atualmente um dos SARMs mais conhecidos, tem
demonstrado potencial terapéutico significativo em modelos animais e em estudos
clinicos iniciais. No entanto, a utilizacdo clinica dos SARMs é acompanhada por
diversos desafios, incluindo questdes relacionadas a seguranca, regulamentacéo e
potencial para uso indevido. Neste estudo, novos protétipos foram criados e
analisados baseados na estrutura molecular do ligandrol, in silico, com auxilio de

ferramentas e programas especificos.

Palavras-chave: SARMs; Quimica-farmacéutica; Ligandrol.

ABSTRACT

The search for effective strategies to promote muscle and bone growth, especially in
conditions such as sarcopenia and osteoporosis, has driven the development of new
drug classes. Selective androgen receptor modulators (SARMSs), for example, stand
out for their ability to mimic the anabolic effects of androgens in a more selective
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manner, minimizing the side effects associated with anabolic steroids. Ligandrol
(LGD-4033), currently one of the best-known SARMs, has shown significant
therapeutic potential in animal models and early clinical studies. However, the clinical
use of SARMs is accompanied by several challenges, including safety concerns,
regulatory issues, and the potential for misuse. In this study, new prototypes were
created and analyzed based on the molecular structure of ligandrol, in silico, with the

aid of specific tools and programs.

Keywords: SARMs; Medicinal-chemistry; Ligandrol

1. Introducéo

Os distarbios musculoesqueléticos e doencas degenerativas com
acometimento muscular sdo responsaveis por aproximadamente um terco das
enfermidades dos idosos em nacfes industrializadas e continuar a mostrar uma
tendéncia crescente (Briggs, 2016).

A terapia de reposicdo hormonal em esti associada a efeitos colaterais
graves, como aumento risco de doenca coronariana, acidente vascular cerebral,
tromboembolismo venoso (principalmente em mulheres) e podem atuar como fatores
de crescimento de cancer de mama e prostata (Chlebowski, 2009 e Bhasin, 1996).

Moduladores seletivos de receptores de andrégenos (SARMs) foram
desenvolvidos para superar os efeitos colaterais e a ma biodisponibilidade e perfil
farmacocinético da testosterona (Girgis, 2014).

O presente projeto propOs realizar a modificagdo estrutural in silico do
Ligandrol (descrito anteriormente como VK5211 ou LGD-4033) para avaliagao
quanto as propriedades farmacodindmicas e selecdo dos potenciais novos farmacos

guanto a afinidade e seletividade.

2. Metodologia
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Os prototipos foram filtrados por meio da regras de cinco de Lipinski, um
conjunto de critérios empiricos que correlacionam as propriedades de uma molécula
com sua probabilidade de ser um farmaco oralmente biodisponivel. Além disso,
foram aplicados filtros adicionais para garantir que 0s compostos gerados
mantivessem a interacdo com o receptor de androgénio, fundamental para a
atividade anabdlica desejada.

A avaliacdo in silico das propriedades foi realizada utilizando uma combinacéo
de ferramentas. O programa SwissADME foi utilizado para a predicdo de
propriedades como coeficiente de particdo (logP), polarizabilidade molecular e
namero de doadores de ligagbes de hidrogénio, parametros cruciais para a
permeabilidade membranar e a solubilidade aquosa. O SwissTargetPrediction
permitiu a identificacdo dos alvos moleculares potenciais dos compostos gerados,
além de fornecer informacdes sobre a probabilidade de interacdo com o receptor de
androgénio. A visualizagcdo e a manipulacdo das estruturas moleculares foram
realizadas utilizando o MolView, uma ferramenta para a analise de dados estruturais.

A proposicdo de rotas de retrossintese eficientes para a obtencdo dos
compostos-alvo foi realizada utilizando o Spaya.Ai, uma ferramenta de inteligéncia
artificial.

A abordagem adotada neste estudo permitiu a identificacdo de novos

candidatos a farmacos com potencial terapéutico superior ao Ligandrol.

3. Resultados

Dentre os parametros avaliados (melhores resultados de massa molar, logP,
absorcao por via gastrointestinal, possibilidade de atividade farmacolégica e maior

potencial de biodisponibilidade), cinco protétipos foram selecionados com
base em seus perfis farmacocinéticos promissores (Figura 1).

Visando minimizar os efeitos adversos no sistema nervoso central, foi

realizada uma analise detalhada da area de superficie polar topolégica (TPSA) dos
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compostos selecionados. Moléculas com TPSA superior a 70 A2 apresentam menor
probabilidade de atravessar a barreira hematoencefalica, reduzindo assim o risco de
efeitos neuroldgicos.

Adicionalmente, avaliou-se o potencial de biotransformacdo dos compostos
pelos citocromos P450, uma superfamilia de enzimas hepéaticas responsaveis pelo
metabolismo de diversos farmacos. A minimizacdo da biotransformacdo por essas
enzimas pode resultar em um aumento do tempo de meia-vida plasmética e,
consequentemente, em uma reducédo da frequéncia de administracao.

A combinacdo dessas estratégias permitiu a identificacdo de novos
candidatos a farmacos com potencial terapéutico superior ao Ligandrol,
apresentando um perfil de seguranca mais favoravel e maior probabilidade de

sucesso em ensaios clinicos.

4. Discussoes

Dentre todos os protétipos analisados, o nominado “PG 5” (Figura 2) foi
aprovado em todos os parametros avaliados. A partir da molécula-alvo
selecionada, foi proposta uma rota de sintese retrossintética, auxiliada pela
plataforma de inteligéncia artificial Spaya.Ai. O objetivo era determinar a sequéncia
de reacBes com o0 menor numero de etapas possivel. As condi¢cdes reacionais
foram otimizadas in silico, considerando o tipo de reacdo e o potencial de aumento

do rendimento (Figura 3)
5. Concluséo

Este estudo demonstrou o potencial da modelagem molecular in silico como
ferramenta crucial na descoberta e otimizacdo de novos farmacos. A molécula PG5
apresentou um perfil farmacocinético e farmacodinamico promissor, tornando-se um
candidato promissor para avancar para as fases pré-clinicas de desenvolvimento.
Comparada ao Ligandrol, molécula de referéncia, a PG5 mostrou-se uma alternativa

terapéutica com potencial para menor incidéncia de efeitos adversos e um perfil de
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seguranca mais favoravel.
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7. Anexos

D Molecular weight [E LogP [ Logs (BB TPSA Biodisp. ipinski SMILE Docking B Receptor

Ligandrol 338 25 gimol 244 42 4726 A° 0.55 Sim C1CC{N(C1)C2=CC(=C{C=C2)CHN)C(F}(F)F)C{C{F)(F)F)O B Androgen Receptor
PG1  386.60 g/mol X -4.96 47.26 A* 0.55 i o[c]{[C@H]1CCCN1c2eoc(CN)cfc2)C{F)(F)F)c{cl){cl)cl -8. Androgen Receptor
PG2 33926 g/mol 5 -4.03 4732 A2 0.55 o[c]{[c@H]1cceN1c2eoc|C=N)c{c2)C{F){F)F)C{F)(F]F B Androgen Receptior
PG3  338.35g/mol £ -3.76 73.28 A2 055 i NC1CCCI[C](0)[C@H]2CCON2c3cee| CHN)e(c3)CIF)(F)F E Androgen Receptor
PG4 35369 gimol .. -4.44 47.26 A2 0.55 i O[C){[C@H]1CCCN1c2coc|CHN)clc2) CF)(F)F)C(F) (F)CI -8. Androgen Receptor
PG5 33033 gimol K -3.57 67.49 A= Q.55 i @DH]2CCCN2c3ccc{CHEN)c(c3; E Androgen Receptor

D

Ligandrol 338 25 gimol 244 4726 A
PG1 33660 g/mol 482 AT 26 A2
PG2 33926 g/mol 413 4732 Az

338.35 g/mol 318 73.28 A2
353.69 g/mol 428 . 4726 A2

3.22 67.49 A®

0.55 Sim C1CC[N{C1)C2=CC(=C(C=C2)CH#N)C(F)(F)F)C[C(F})(F)F)O Androgen Receptor
0.55 i O[C[C@H]1CCCN1c2coc|C#N)c{c2)C{F)(F)F)C(Cl){Cl)CI Androgen Receptor
0.55 O[Cl{[C@H]1CCCN1c2ece{C=N)c(c2)C{F)(F)F)C(F){F)F Androgen Receptor
0.55 i NC1CCC1[C](O)[C@H]2CCCN2c3coc|{CH#N)c(c3)C(F){F)F Androgen Receptor
0.55 O[CH{[C@H]1CCCN1c2ecc|CH#N)c(c2)C{F){F)F)C(F)(F)CI ! Androgen Receptor
0.55 QICHC1CC(O)CTINC@HI2CCCN2c3cec{CHN)e(c3)C(F)(F)F Androgen Receptor

(Figura 1 - Tabela)
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O[C](C1CC(0)C1)[C@H]2CCCN2c3ccc(C#N)c(c3)C(F)(F)
(Figura 2 — PG 5)
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VACINACAO COMO PREVENGCAO DO HPV: AVALIACAO QUANTITATIVA DA
ACEITABILIDADE DA VACINA CONTRA O HPV PELA POPULAGAO
ACADEMICA DO UDF CENTRO UNIVERSITARIO

RAFAELLA SILVA COELHO
ANA CAROLINA ALVES ROCHA

RESUMO

O HPV (sigla em inglés para Papilomavirus Humano) é um virus que infecta
pele ou mucosas (oral, genital ou anal), tanto de homens quanto de mulheres,
provocando verrugas anogenitais (regido genital e no anus) e cancer do colo
do atero, vulva, vagina, regido anal, pénis e orofaringe estes, e pode ser
imunoprevenida com a vacina, distribuida gratuitamente pelo Sistema Unico
de Saude (SUS) (BRASIL, 2014). E recomendada para meninas de 9 a 14
anos e meninos de 11 a 14 anos. Em 2024, o Brasil adotou a dose Unica da
vacina para essa faixa etaria, visando ampliar a protecdo e facilitar a
cobertura vacinal, essencial para prevenir infec¢cdes e reduzir os riscos de
desenvolvimento de canceres associados ao virus. Objetivo: investigar o
nivel de conhecimento e aceitacdo da vacinacao contra o HPV como medida
preventiva do cancer de colo de Utero na comunidade académica do UDF
Centro Universitario. Metodologia: Aplicacdo de questionario e os resultados
analisados para investigar por meio de graficos e analise qualitativa das
respostas.estatisticas. Conclusdo: Revelou uma deficiéncia significativa no
conhecimento sobre HPV e suas consequéncias, refletindo a necessidade
urgente de melhorar a aceitagdo da vacina. A inclusdo da faixa etaria
ampliada e a implementacdo da dose uUnica da vacina sdo medidas positivas
que devem contribuir para uma maior adeséo e eficacia na prevencédo. No

entanto, é fundamental continuar os esfor¢cos para educar e conscientizar a
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populacdo, garantindo que as informacGes corretas sobre a vacina sejam

amplamente disseminadas e compreendidas.

Palavras-chave: HPV, cancer de colo, vacina, cancer de pénis.

ABSTRACT

HPV (Human Papillomavirus) is a virus that infects the skin or mucous membranes
(oral, genital, or anal) of both men and women, causing anogenital warts (in the
genital and anal regions) and cancers of the cervix, vulva, vagina, anal region, penis,
and oropharynx. It can be immunoprevented with the vaccine, which is provided free
of charge by the Unified Health System (SUS) (BRASIL, 2014). The vaccine is
recommended for girls aged 9 to 14 and boys aged 11 to 14. In 2024, Brazil adopted
a single-dose regimen of the vaccine for this age group to expand protection and
facilitate vaccination coverage, which is essential for preventing infections and
reducing the risks of developing cancers associated with the virus. Objective: To
investigate the level of knowledge and acceptance of HPV vaccination as a
preventive measure against cervical cancer in the academic community of UDF
Centro Universitario. Methodology: A questionnaire was applied, and the results
were analyzed using graphs and qualitative analysis of statistical responses.
Conclusion: The study revealed a significant deficiency in knowledge about HPV
and its consequences, highlighting the urgent need to improve vaccine acceptance.
The inclusion of the expanded age range and the implementation of the single-dose
vaccine are positive steps that should contribute to greater adherence and efficacy in
prevention. However, continued efforts to educate and raise awareness among the
population are crucial, ensuring that accurate information about the vaccine is widely

disseminated and understood.

Keywords: HPV, cervical cancer, vaccine, penile cancer.
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INTRODUCAO

O HPV (sigla em inglés para Papilomavirus Humano) € um virus que infecta
pele ou mucosas (oral, genital ou anal), tanto de homens quanto de mulheres,
provocando verrugas anogenitais (regido genital e no anus) e cancer do colo do
utero, vulva, vagina, regido anal, pénis e orofaringe estes, associados aos tipos 6,
11, 16 e 18 do HPV. E considerada uma Infeccdo Sexualmente chamada
Transmissivel (IST) e pode ser imuno prevenida com a vacina, distribuida
gratuitamente pelo Sistema Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2014).

A vacina é indicada para meninas de 9 a 14 anos e para meninos de 11 a 14
anos, portadores do virus HIV, pessoas transplantadas entre 9 a 26 anos e foi
implantada no Brasil, em 2014. Uma nota técnica publicada em abril de 2024 aborda
a adogao da dose unica da vacina HPV no Calendario Nacional de Vacinacao para
pessoas de 9 a 14 anos, incluindo estratégias de resgate para adolescentes até 19
anos nao vacinados e a inclusdo de pessoas com papilomatose respiratéria
recorrente como grupo prioritario. Destaca-se a relevancia da infeccdo pelo HPV,
associada a diversos tipos de cancer e outras patologias, bem como a necessidade
de ampliar a cobertura vacinal para prevenir essas doencgas. A recomendacao da
OMS e OPAS, juntamente com evidéncias cientificas, respaldam a adogao da dose
Unica da vacina (BRASIL, 2024).

O cancer do colo do utero € uma das neoplasias mais comuns entre as
mulheres brasileiras, com uma incidéncia significativa estimada em 13 casos a cada
100 mil mulheres anualmente para o triénio 2023-2025, tornando-se uma
preocupacgao de saude publica. O diagndstico precoce desempenha um papel crucial
na redugao da incidéncia e mortalidade, sendo o exame citopatolégico do colo do
utero, conhecido como Papanicolaou, uma ferramenta fundamental nesse processo.
O rastreamento organizado, direcionado a mulheres de 25 a 64 anos, com intervalos
regulares de trés anos, tem se mostrado eficaz na identificagdo precoce e no
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tratamento oportuno de casos alterados, contribuindo para a redugcdo da carga

desse cancer em paises desenvolvidos (BRASIL, 2023).

REFERENCIAL TEORICO

O Papilomavirus Humano (HPV) & um virus da familia Papovavirus, com mais
de 150 sorotipos conhecidos e possuem grande importancia clinica por estarem
associados a desenvolvimento de cancer o colo do utero, vulva, vagina, regiao anal,
pénis e orofaringe (BRASIL, 2010; BRASIL, 2014). Em termos globais, a maioria dos
casos (70%) ocorre em areas com menores niveis de desenvolvimento humano.
Quase nove de cada dez o6bitos por cancer do colo do utero ocorrem em regides
menos desenvolvidas, onde o risco de morrer de cancer cervical antes dos 75 anos
€ trés vezes maior (INCA, 2017; FERLAY et al., 2013).

Existem fatores envolvidos na etiologia do cancer do colo do utero, mas a
infeccdo pelo HPV é o principal deles. Entre seus 13 tipos oncogénico (podem
evoluir para cancer), o subtipo 16 e o 18 sdo os mais comum relacionados com o
aparecimento da doenca. Nesse sentido, o inicio de atividade sexual com pouca
idade, que aumenta a exposicdo ao risco de infeccdo por HPV, além da
imunossupressao, a multiparidade (ter muitos filhos), o tabagismo e o uso
prolongado de contraceptivos orais (estrogénio) sao fatores associados ao
desenvolvimento do cancer cervical (INCA, 2017; STEWART e WILD, 2014).

A campanha de vacinagao contra o HPV no Brasil teve inicio em 2014,
inicialmente voltada para meninas de 11 a 13 anos de idade e posteriormente
expandindo-se para incluir meninos, abrangendo agora uma faixa etaria de 9 a 14
anos. Os numeros se tornaram preocupantes, com a cobertura vacinal entre
meninas caindo de 87,08% em 2019 para 75,81% em 2022, e entre meninos de
61,55% para 52,16% no mesmo periodo. Estes resultados estdo além da meta do
Ministério da Saude para a prevencao de doencgas causadas pelo HPV. Em 2020, o
Brasil adotou a iniciativa da Organizagcdo Mundial da Saude (OMS) para eliminar o
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cancer cervical através de trés agdes principais: vacinagdo contra o HPV,
rastreamento e tratamento de lesdes pré-cancerosas, e manejo do cancer cervical
invasivo. Essas medidas sdo fundamentais para reduzir o impacto do HPV na saude

publica e prevenir futuros casos de cancer cervical (BRASIL, 2023).

Recentemente estudos avangaram, através da Portaria SECTICS/MS N° 3, de
7 de marco de 2024, sera possivel através de testes moleculares para detecg¢ao do
HPV, pela técnica de PCR, com genotipagem parcial ou estendida para rastrear o

cancer de colo de utero em populagao de risco.

Apesar da queda no numero de doses aplicadas nos anos anteriores, houve
um aumento significativo na cobertura vacinal, registrando um aumento de 30%
neste ano, mesmo com o aumento da populagdo-alvo para a vacinagao
(BRASIL,2023).

A introdugéo da dose unica da vacina contra o Papilomavirus Humano (HPV)
no Calendario Nacional de Vacinacdo representa um marco significativo na
prevencao de doencgas associadas a esse virus. A nota técnica n° 41/2024 destaca a
importancia dessa medida, que abrange pessoas de 9 a 14 anos, além de uma
estratégia de resgate para adolescentes até 19 anos nao vacinados e a incluséo de
pacientes com papilomatose respiratéria recorrente (PRR) como grupo prioritario. A
infeccdo pelo HPV é uma preocupacgao global de saude publica, dada sua
associagao com varios tipos de cancer e verrugas genitais. Nesse contexto, a vacina
HPV quadrivalente desempenha um papel crucial na prevencao dessas condicdes.
Estudos recentes corroboram a eficacia da dose unica da vacina HPV na prevencgao
de infecgcdes persistentes, especialmente os tipos virais contidos na vacina,
resultando em uma redugéo significativa no cancer cervical. A implementagéo da
estratégia de dose uUnica ndo apenas promoveria uma maior adesao a vacinagao,
mas também aumentaria a cobertura vacinal e aceleraria a eliminacdo do cancer
cervical, alinhando-se com as recomendacdes da Organizacdo Mundial da Saude

(OMS) e da Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS), conforme apresentado
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na figura 1. Além disso, a vacinagao contra HPV pode oferecer beneficios adicionais,
como a reducdo das recorréncias e necessidade de cirurgias em pacientes com
papilomatose respiratéria recorrente (PRR). Diante dessas evidéncias e
recomendagdes, sugere-se fortemente a adogdo da dose unica da vacina HPV no
Brasil para adolescentes de 9 a 14 anos, com uma estratégia de comunicagao
abrangente e monitoramento rigoroso das coberturas vacinais. Adicionalmente,
propde-se a inclusdo da vacinagdo contra HPV para pacientes com PRR,
independentemente da idade, e uma estratégia de resgate para adolescentes nao
vacinados até os 19 anos. A disponibilidade da equipe técnica para esclarecimentos
adicionais reforgca o compromisso com a promoc¢ao da saude publica e a prevengao
de doencas relacionadas ao HPV (BRASIL,2024).

Novas evidéncias: esquema da dose Unica

Ensaio/ Pais Evidéncia Vacina Idade (anos) Descricao Resultados

Anlise Post-hoc: participantes Eficacia de infecgdo persistente de 82,1%
wHPV | Mulheres 18-25 |randomizados para 3 doses ou controle,  {(40,2% - 97,0%)

analisados como grupos de 1, 2, 3 doses

Eficacia/
Imunogenicidade

o Andlise Pos-hoc: participantes Eficacia de infecgdo persistente de 95,4%
india IARC Eficacia/ AHPV | Mulheres 10-18 |randomizados para 2 ou 3 doses, (85,0-99,9)
L Imunogenicidade analisados como grupos de 1, 2, 3doses
Eficicia 2VHPY Mulheres 15.-20 ECCA: 1dose de 2vHPV, vs 0 dose (grupo  |Eficacia de 97,5% (81,7-99,7)
9vHPV MenA)
o 2VHPY ECCA: grupos 1,2, 3. Nao inferioridade para VPH 16
Imunogenicidade 9vHPV Mulheres 9- 14 Bridgng: Kenshe..... CVT..... india Sem diferenga em avidez

FIGURA 1: Quatro estudos fundamentais foram a base para a decisao

Fonte: Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS- Brasil 2024)

OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho é investigar a aceitabilidade da vacinacdo contra o
HPV como método preventivo ao cancer de colo de Utero e cancer do pénis, por meio
de questionérios, abordando percepgdes, conhecimentos e atitudes dos publicos-alvo
da pesquisa, no intuito da identificacdo dos fatores que influenciam e contribuem para

estratégias eficazes na promocéo da vacinacao dos adolescentes entre 9 a 15 anos de
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idade. De modo a responder a pergunta “qual a aceitabilidade do publico alvo em
relacéo a vacina do HPV?”

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional tranversal utilizanfo questionario para
compreender a percepc¢ao académica, a cerca do conhecimento sobre os canceres
em Orgaos sexuais, como cancer de colo de Utero,mama, pénis e de prostata, com o
objetivo de discurtir estrdtegias para a educacdo em saude no ambiente
universitario. Este estudo foi aprovado pelo CAAE: 10205219.8.0000.5650

Foi desenvolvido dois questionarios um para cada publico alvo da pesquisa
para entrevistar os conjuntos de voluntarios denominados grupo A e grupo B. Eles
foram informados previamente sobre a abordagem para a entrevista e receberam
esclarecimentos sobre a ciéncia da pesquisa e 0s possiveis riscos, especialmente o
constrangimento, ja que serao feitas perguntas intimas sobre seus filhos menores de
idade. Essas perguntas dizem respeito a aceitacdo dos pais em relacdo a vacina
contra o HPV, uma infeccao sexualmente transmissivel que pode levar ao cancer.
Os voluntarios concordaram com a pesquisa aceitando o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) no caso de formularios eletronicos e poderiam desistir da

entrevista a qualguer momento, bastando informar por e-mail as pesquisadoras.

O Grupo A consistiu de jovens adultos na faixa etaria de 18 a 25 anos,
selecionados independentemente de género, cor, classe social ou escolaridade, com
base na idade para abranger aqueles que receberam a vacina contra o HPV. O
principal objetivo do questionario foi avaliar a influéncia dos pais ou responsaveis
durante a adolescéncia em relacédo a educacao sexual, incluindo informacdes sobre
doencas sexualmente transmissiveis, medidas preventivas, possiveis assisténcias
de profissionais de saude e o conhecimento atual sobre cancer de mama, colo do
Utero, pénis e prostata, bem como a conscientizacéo sobre a vacina correspondente.
O questionario foi lancado em 25/03/2024, visando recrutar voluntarios da
comunidade do UDF, com uma estimativa de 50 participantes, e foi encerrado em
12/04/2024.
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O Grupo B consistiu de pais de adolescentes de 9 a 15 anos, a faixa etéria

em que o publico-alvo € elegivel para receber a vacina contra o HPV. Este grupo foi
composto por pais, independentemente de género, raga, classe social,
escolaridade, idade ou nimero de filhos. O principal objetivo foi avaliar como esses
pais ou responsaveis abordam a educacdo sexual, enfatizando a importancia dos
cuidados necessarios, prevencdo de doencas e infeccbes sexualmente
transmissiveis, e seu conhecimento sobre cancer de mama, colo do Utero, pénis e
prostata. O questionario foi iniciado em 25/03/2024 e foi encerrado em 12/04/2024,
buscando 50 participantes da comunidade do UDF, no entanto, apenas 38

voluntarios deste grupo responderam a pesquisa.

RESULTADOS OBTIDOS

Conforme o quadro 1, o Grupo A consistiu de 50 jovens adultos com idades
entre 18 e 25 anos. Este grupo foi selecionado para representar a perspectiva dos
adultos jovens em inicio de carreira e estudos universitarios, denominados por
geracao Z.

O Grupo B, por sua vez, foi composto por 38 pais de adolescentes
entre 9 e 15 anos. Este grupo foi escolhido para fornecer informacfes sobre as
experiéncias e desafios enfrentados por pais na faixa etaria em questao,
especialmente em termos de educacgéo, desenvolvimento social e comportamental
de seus filhos, denominado por geracao millennials.

A diferenca nas composi¢des dos grupos permitiu uma comparagao
abrangente entre as perspectivas de jovens adultos e pais de adolescentes,
oferecendo uma visdo valiosa sobre como diferentes fases da vida influenciam

atitudes e crencas sobre diversos temas abordados na pesquisa.
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QUADRO 1: Classificacédo dos grupos de voluntarios entrevistados

GERACAO z
GRUPO A (NASCIDOS ENTRE 1997 A 2012)
JOVENS COM IDADE 18 A 25 ANOS
GERACAO MILLENNIALS
GRUPO B (NASCIDOS ENTRE 1981 A 1996)

PAIS COM FILHOS DE 9 A 15 ANOS DE
IDADE

Fonte: A autora.

GRAFICO 1: Relacionar e quantificar sobre o conhecimento dos canceres citados.
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GRAFICO 2: Relacionar e quantificar em referéncia aos métodos de
sobre os canceres citados.
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GRAFICO 3: Relacionar e quantificar sobre o conhecimento e métodos preventivos
referente ao HPV.

m GERACAO Z m GERACAO MILLENNIALS

6%
92,1%

=23
| | |
CONHECE SABE PREVINIR SABE QUE PODE VIRAR
CANCER

8%
3%
78,9%

76

GRAFICO 4: Quantificar em relacdo dos pais sobre a abordagem sobre educagio

sexual com os filhos na adolescéncia.
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GRAFICO 5: Quantificar em relacio a abordagem dos pais a procurar profissionais

da saude para uma orientacao sobre educacéo sexual dos filhos adolescentes.
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56%

44%

1

GRAFICO 6: Quantificar a vacinacgéo contra o HPV na adolescéncia.

DISCUSSAO

Os resultados obtidos revelam uma diferenga significativa no nivel de
conhecimento sobre saude entre a Geragdo Z e os Millennials, destacando a
necessidade de compreender as razdes por tras dessas discrepancias. De acordo
com Twenge (2017), a Geragdo Z demonstra uma preparagdo menos robusta para
questdbes de saude, como educacdo sexual e prevencdo de doengas, em
comparagao com os Millennials. Dorsey e Villa (2020) corroboram essa observagéo,
indicando que, apesar da familiaridade da Geragao Z com a tecnologia, ha lacunas

substanciais em seu conhecimento sobre saude sexual e prevencgéo.

A aceitacao da vacina do HPV enfrenta desafios distintos para cada geragao
devido a essas diferengas de conhecimento e a influéncia predominante das fake
news. Enquanto os Millennials tém um entendimento relativamente elevado sobre o
HPV e o cancer, sua hesitagdo em vacinar-se pode ser atribuida a preocupacgdes
com efeitos colaterais e a presenga de informagdes incorretas. Em contraste, a
Geragao Z, com um conhecimento mais limitado sobre essas questbes, € mais
suscetivel a desinformacao nas redes sociais, 0 que complica ainda mais a adesao

a vacinagao. Esse cenario indica que a resisténcia a vacina do HPV é exacerbada
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por fake news, criando barreiras adicionais para a aceitagdo da imunizacgao.

Os dados obtidos revelam que a Geragcdo Z possui um conhecimento
inadequado sobre o HPV, os tipos de cancer associados e as formas de prevencao,
conforme ilustrado no Grafico 3. Esse déficit pode ser parcialmente atribuido a falta
de uma educagao sexual abrangente por parte dos pais, muitos dos quais sao
Millennials. Embora esses pais possuam um conhecimento basico sobre o HPV,
frequentemente enfrentam dificuldades em discutir o tema com seus filhos, tanto
em relagdo a prevencgao quanto a importancia da vacinagao, como evidenciado pelo
Grafico 4.

Além disso, a lacuna de conhecimento € agravada pelo fato de que muitos
pais da Gerag¢ao Z nao buscaram informacdes de profissionais de saude para seus
filhos, conforme apresentado no Grafico 5, e, em alguns casos, ndo vacinaram seus
filhos contra o HPV, como mostrado no Grafico 6. Essa situacdo é preocupante,
pois a vacinagdo € uma medida crucial para prevenir canceres relacionados ao
virus, e sua aceitacdo continua a ser limitada pela falta de compreensao sobre a

gravidade da doenga e a importancia da imunizagao.

Diante desse cenario, a expansido das iniciativas de vacinacdo, como a
introducdo de uma dose Unica e a ampliacdo da faixa etaria para a imunizagao,
surge como uma estratégia promissora. Muitos paises, incluindo o Brasil, ja
comegaram a adotar essas abordagens, que tém mostrado resultados positivos ao
facilitar o acesso a vacina e simplificar o esquema vacinal, potencialmente

aumentando a adesé&o da populacéao.

Além disso, implementar uma educagao sexual mais ampla e abrangente
para adolescentes de 9 a 15 anos € uma proposta vital para abordar a auséncia de
conhecimento sobre o HPV e suas consequéncias. Incluir tépicos sobre prevencao
de infecgbes sexualmente transmissiveis (ISTs), como o HPV, pode ter um impacto
significativo na saude publica. Ao educar os jovens sobre o HPV, os tipos de cancer
associados, a importancia da vacinagao e praticas seguras de prevengao, estamos

capacitando-os para tomar decisdes informadas sobre sua saude e contribuindo
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para a quebra de tabus e estigmas em torno da sexualidade. Isso facilita o diadlogo
aberto entre adolescentes, pais e profissionais de saude, aumentando a

aceitabilidade da vacinagao.

Essa abordagem educativa ndo apenas complementaria as iniciativas de
vacinagdo, mas também garantiria que os jovens compreendam a relevancia da
protecdao contra o HPV e outras ISTs. Além disso, prepara a Geragdo Z para
enfrentar desafios futuros ao educar seus proprios filhos sobre saude sexual e
vacinagao. Investir em programas educacionais que ampliem o entendimento dessa
geracdo, fornecendo recursos tedricos e praticos, é essencial. E igualmente
importante promover a comunicagao aberta entre pais e filhos sobre saude sexual e
fortalecer o vinculo entre familias e profissionais de saude. Esses esfor¢os ajudarao
a proxima geragao a crescer com uma base solida de conhecimento e apoio
continuo, tanto no ambiente doméstico quanto no sistema de saude, preparando-os

para serem educadores eficazes e defensores da saude publica.

CONCLUSAO

A conclusdo deste trabalho destaca a complexidade das barreiras a
aceitacdo da vacina do HPV entre a Geragdo Z e os Millennials, evidenciando a
necessidade de estratégias educacionais e comunicativas especificas para cada
grupo. Enquanto os Millennials possuem um nivel consideravel de conhecimento
sobre o HPV, sua hesitagdo em vacinar-se é frequentemente alimentada por
preocupacdes com efeitos colaterais e desinformacéo. Por outro lado, a Geracao Z,
apesar de estar imersa na tecnologia, demonstra um conhecimento deficiente sobre

o HPV e a prevencéao de doencgas, agravado pela disseminacgao de fake news.

A analise sugere que a eficacia da vacinacado contra o HPV pode ser
substancialmente melhorada por meio de uma educagéo sexual mais abrangente e
adaptada as necessidades de cada geracdo. A implementacdo de campanhas
educativas que integrem formatos digitais e tradicionais, aliadas a esforcos para
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desmentir informacdes falsas, pode ajudar a superar a resisténcia a vacina. Além
disso, a simplificacdo do esquema vacinal e a ampliacdo da faixa etaria para
imunizacdo sao estratégias que tém mostrado potencial para aumentar a adesédo a

vacina.

Investir em programas que promovam uma compreensdo mais profunda
sobre o HPV e a importancia da vacinacao, desde cedo, ndo apenas melhorara a
aceitacdo da vacina, mas também fortalecera a saude publica a longo prazo.
Preparar a Geracdo Z para educar suas futuras geracdes e estabelecer um dialogo
aberto sobre saude sexual sdo passos cruciais para criar uma sociedade mais
informada e saudavel. Em dltima analise, uma abordagem integrada que combine
educacdo, comunicacdo eficaz e politicas de salde publica adaptadas as
necessidades especificas de cada geracdo serd fundamental para alcancar uma
maior cobertura vacinal e proteger a populagédo contra os canceres associados ao
HPV.
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