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RESUMO

Introdução. Protozooses afligem diferentes populações pelo mundo e, apesar de profilaxias relativamente simples, o tratamento quimioterápico tem sido uma das principais estratégias no controle destas endemias. As drogas usadas nem sempre apresentam eficácia desejada e podem provocar vários efeitos colaterais e/ou adversos. Pesquisas visando encontrar novas alternativas terapêuticas têm incluído o estudo de extratos de plantas conhecidas pela população. Objetivo. Este trabalho se propõe a apresentar uma breve revisão de literatura sobre as principais plantas medicinais, e/ou seus extratos, com ação comprovada para o tratamento de protozooses sistêmicas, como toxoplasmose e leishmaniose visceral; cutâneas, como a leishmaniose tegumentar; genitais, como tricomoníase; e do sangue, como doença de chagas e malária. Descrição Metodológica. Para tanto, foi feito um levantamento na literatura pertinente (sítios eletrônicos, artigos e livros específicos) buscando identificar os avanços terapêuticos contra infecções pelos protozoários: Toxoplasma gondii, Leishmania, Trichomonas vaginalis, Trypanosoma cruzi e Plasmodium. Resultados. As diversas espécies de plantas com propriedades terapêuticas para as protozooses sistêmicas, cutâneas, genitais e do sangue foram catalogadas, assim como os principais avanços nas pesquisas de novos fármacos. Conclusão. As novas pesquisas já demonstraram a eficácia de alguns extratos vegetais contra essas patologias, fazendo crer que em pouco tempo novas linhas de tratamento mais eficientes, menos danosos e com menores custos estarão disponíveis para a população. Palavras-chave: Protozooses, Doença de Chagas, Extrato de plantas, Fitoterápicos. 

INTRODUÇÃO

O estudo dos parasitos inclui artrópodes, helmintos e protozoários danosos aos seus hospedeiros. Alguns protozoários limitam suas ações ao intestino (PEREIRA, 2003), mas algumas protozooses, como aquelas causadas por Trypanosoma cruzi (causador da Doença de Chagas), Trichomonas vaginalis (responsável pela Tricomoníase), Plasmodium (agente causador da Malária), Toxoplasma gondii (responsável pela Toxoplasmose) e Leishmania (causador das Leishmanioses: tegumentar e visceral), atingem outros órgãos (NEVES, 2005). Apesar dos mecanismos patogênicos destas protozooses serem bem conhecidos, continuam desafiando a medicina, pois a eficácia no tratamento muitas vezes vem associada a 
vários efeitos colaterais e a não cura em diversas fases das doenças (ARAYA et al., 2003). O tratamento da Doença de Chagas, por exemplo, possui dois medicamentos no mercado, o Nifurtimox e o Benzonidal, porém, essas drogas apresentam baixa eficiência para o tratamento na fase crônica e indeterminada da doença chagásica (FERREIRA, 1990). Nas leishmanioses, os resultados são promissores, contudo, não atingem o máximo de eficiência. Sampaio et al. (2003) demonstrou a cura em 70 a 90%, porém com vários efeitos colaterais e contra-indicações para os cardiopatas, hepatopatas e nefropatas. Cerca de um terço da população mundial já entrou em contato com Toxoplasma gondii, que é capaz de infectar qualquer célula nucleada do hospedeiro (MONTOY; LIESENFELD, 2004). Atenção médica tem sido direcionada a grupos de gestantes e/ou imunocomprometidos, onde os efeitos da infecção são mais acentuados. Inúmeras pesquisas têm sido desenvolvidas, inclusive envolvendo os aspectos etnofarmacológicos, no sentido de obter novos medicamentos, mais eficazes, que possam atuar contra todos os estágios evolutivos do parasito com menos efeitos adversos (FERREIRA et al., 2006; PETERSEN, 2007). Araya et al. (2003) ressaltaram a necessidade de novas opções terapêuticas, que devem ser colocadas à disposição da população acometida. Neste sentido, os fitoterápicos vem despertando a atenção de alguns pesquisadores, levantando a hipótese de que uma nova linha de tratamento está presente nas plantas. 

Levantamento bibliográfico sobre o uso de plantas medicinais como alternativa terapêutica aos poucos medicamentos alopáticos que apresentam vários efeitos colaterais tem sido estratégia promissora. A partir desta revisão, opções fitoterapêuticas para combater os protozooses sistêmicas, cutâneas, genitais e do sangue seria útil para direcionar as pesquisas e o uso de alguns fitoterápicos. 

DESCRIÇÃO METODOLÓGICA

O presente trabalho foi realizado a partir de um levantamento feito em páginas eletrônicas, livros, revistas e artigos sobre as plantas medicinais, farmacobotânica e novas alternativas para o tratamento de protozooses sistêmicas, cutâneas, genitais e do sangue. 

RESULTADO

Trypanosoma cruzi

Recentemente, a ação tripanocida de extratos brutos hidroalcóolico (etanol/ água 4:1) de plantas nativas da Mata Atlântica foi avaliada (KOGA, 2003). Para tanto, foram utilizadas formas epimastigotas de cultura, tripomastigotas de sanguíneas e amastigotas de cultivo da cepa Y do T. cruzi. O resultado mostrou que alguns dos extratos testados apresentaram melhores efeitos que o benzonidazol, enquanto outros se mostraram até sem nenhum efeito. 
Noutro estudo in vitro extratos de etanólicos de 52 espécies de plantas da família Asteraceae foram analisados. Cerca de 10% destes extratos (concentração de 250μg/ml) reduziram o número de tripomastigotas sanguíneos em 70% (ZANI et al. 1995). Por outro lado, noutra pesquisa, extratos de etanólicos de 47 espécies da mesma família encontrou atividade contra tripomastigotas sanguíneos de T. cruzi na concentração de 12μg/ml em 23% dos extratos (CHIARI et al., 1996). Mafezoli et al. (2000), avaliou nove espécies de plantas da família Rutaceae dos 32 extratos analisados, oito ocasionaram a mortalidade de 75% dos parasitas na concentração de 4mg/ml. Outro estudo demonstrou que de dezoito extratos de plantas usadas na medicina tradicional Chinesa e Mediterrânea dez inibiram o crescimento de epimastigotas na concentração de 250μg/ml (SHINELLA et al., 2002).

Outras pesquisas vêm analisando compostos de plantas brasileiras no combate ao T. cruzi. É o que revela trabalho de pesquisadores do Instituto Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) (ROMERO, 2006).

A carqueja, de nome científico Baccharis trimera, já tem sua ação antitripanossômica conhecida. Apresenta como componentes lactonas diterpênicas, flovonóides, resina e pectina, saponina, vitaminas, esteróides e/ou triterpenos, polifenóis, taninos, óleo essencial (acetado de carquejol, carquejol, nopineno, cardineno, calameno, eledol e eudesmol). O seu uso pode ser através de infuso ou decocto a 2,5%, 50 a 200ml ao dia, em uma dose de 1 a 4g ao dia. A parte utilizada são as hastes e as contra-indicações são relacionadas a gestantes e lactantes. Doses excessivas podem reduzir a pressão (CASTRO, FERRIRA, 2000).

Leishmania

O efeito leishmanicida dos compostos isolados das espécies vegetais tem sido avaliado in vitro sobre formas promastigostas e/ou amastigota de Leishmania; dentre eles terpenóides de Artemisia annua (YANG et al., 1992), de Peperomia galioides (MAHAIO et al., 1995) e de Guarea rhophalocarpa (CAMACHO et al., 2000); aminoglicosteróides e aminosteróides de Holarrhena curtisii (KAM et al., 1997), naftoquinonas de Pera benensis (FOURNET et al., 1992; Kayser et al., 2000), iridóides glicosídicos de Picrorhiza kurroa (Mittal et al., 1998); flavonóides de Centrolobium sclerophyllum (ARAÚJO et al., 1998) e neolignanas de Virola surinamensis (BARATA et al., 2000). A Kalanchoe pinata, dentre as numerosas plantas com potencial na modulação da resposta imune na leishmaniose têm demonstrado efeito sobre a redução das lesões em camundongos de linhagem susceptível pelo aumento da produção de óxido nítrico por macrófagos (BERGMANN et al., 1997). Outra espécie Solanum lyratum Thunb (Solanaceae), utilizada na medicina Coreana, também aumenta a produção de óxido nítrico produzido por células da cavidade peritoneal de camundongos, o que sugere possível atividade terapêutica no tratamento da leishmaniose (KIM et al., 1999).

A isotetrandrina isolada da Limaciopsis loangensis da família Menispermaceae tem efeito leishmanicida similar ou maior que o glucantime em modelos experimentais in vivo sobre a infecção causada por L. amazonensis e L. venezuelensis (FOURNET et al., 1992). Ação semelhante foi encontrada na Galipea longiflora da família Rutaceae, apresentando efeito leishmanicida in vivo da infecção causada por estas duas espécies de Leishmania (FOURNET et al., 1993).
Em relação aos alcalóides com maior atividade leishmanicida pode ser citado a Beberina, que é isolada de plantas da família Annonaceae, Berberidaceae e Menispermaceae. Na medicina popular, este alcalóide foi um dos mais utilizados no tratamento de leishmaniose cutânea, malária e amebíase (CHAN-BACAB; PEÑA–ROCRIGUES, 2001).

Trichomonas vaginalis

A goiabeira (Psidium guajava L.), pertencente à família Myrtaceae, possui atividade adstringente, antibiótica e cicatrizante, sendo indicada nos corrimentos vaginais decorrentes de tricomoníase e candidíase (VAN-VUUREN, 2009; CRUZ, 2005; PLANTAMED, 2005) na forma de banhos três vezes ao dia (infusão de 30g da folha para cada litro de água). Não foram relatados efeitos colaterias/tóxicos ou contra-indicações. A calêndula (Calendula officinalis L.), conhecida popularmente como bem-me-quer, mal-me-quer, maravilha, margarida-dourada, entre outros, possui propriedades antiinflamatória, anti-séptica, analgésica, antifúngica, bactericida, antiviral, calmante, cicatrizante, entre outras. Deve ser utilizada nas vulvovaginites (tricomoníase e candidíase) na forma de banhos (infusão de 50g da planta por litro de água). É contra indicada para grávidas, pois pode provocar contrações uterinas (VOLPATO, 2005; PLANTAMED, 2005; FIGUEREDO, 2007). A hortelã da folha miúda (Mentha x vilosa), erva bastante popular no nosso meio, também conhecida como hortelã de cheiro, hortelã de tempero, hortelã da horta, hortelã rasteira e hortelã de panela, pertence à família Labiatae. Possui propriedade antiparasitária (Trematódeos, Ameba, Giárdia e Trichomonas), anti-séptica, analgésica, anestésica, entre outras. Não foram relatados efeitos adversos/toxicidade, nem contra-indicações para seu uso (TOZZE-JUNIOR et al., 2006; FIGUEREDO, 2007).

Plasmodium

O quinino (Cinchona pubescens Vahl), da família Rubiaceae, também é conhecido por cinchona-vermelha, casca-peruana ou casca-dos-jesuítas, e possui diversas propriedades medicinais: adstringente, ação antitérmica e cicatrizante. Sua principal indicação é no tratamento da malária. Deve ser feita a infusão de duas colheres de sopa de cascas secas picadas em um litro de água (ferver durante 15 minutos) e tomar três xícaras de chá por dia. O excesso provoca cinchonismo (intoxicação pelo quinino): enxaqueca, brotoeja, dor abdominal, surdez e cegueira (STARR et al., 2003; PLANTAMED, 2005).

A Artemísia (Artemisia vulgaris L), planta da família Asteraceae, conhecida popularmente como absinto, artemísia-comum, artemísia-verdadeira, artemija, artemige, artmígio, erva-de-são-joão, flor-de-são-joão, isopo-santo, losna, losna-brava, além da propriedade antimalárica, possui ainda atividade analgésica, anti-inflamatória, antiepiléptica, antisséptica, calmante,entre outras. Deve ser feita infusão de 15 g de folhas e/ou flores em um litro de água. Utilizar duas a quatro xícaras por dia. Contra-indicada para gestantes e mulheres que amamentam e não deve ser ingerida crua. Possui toxicidade quanto na dosagem superior à indicada. Alguns efeitos colaterais são: excitação do sistema nervoso central, vasodilatação, convulsões, reações alérgicas. Pode causar também hepatonefrites, e problemas mentais e psíquicos (KAUL et al., 1976; PLANTAMED, 2005).
Toxoplasma gondii

Em experimentos in vivo utilizando cepa cistogênica do T. gondii foi demonstrado um eficiente controle da infecção e uma atenuação dos sintomas clínicos pela utilização de infusão do extrato total da erva de Artemisia annua (OLIVEIRA et al. 2009). A Artemísia annua L., da família Asteraceae muito utilizadas na medicina popular, é utilizada como fonte de óleos naturais e componentes aromáticos de grande interesse na indústria de cosméticos e como fonte de artemisinina, uma potente droga antimalárica. O extrato total é preparado através de partes aéreas da planta, galhos e folhas previamente submetidos à secagem ou moagem, respectivamente, e depois dissolvidos 10g deste material em 100 mL de água fervida (DHRINGRA; RAO; NARASU, 2000).
O mecanismo pelo qual a artemisinina inibe a replicação de T. gondii não foi totalmente elucidado, entretanto, resultados de pesquisas vêm demonstrando potencial utilização do extrato total de A. annua, no controle da infecção por T. gondii devido a sua baixa toxidade, diferentemente dos efeitos colaterais observados com o tratamento com sulfadiazina. Dois mecanismos de ação da artemisinina são considerados responsáveis por seu efeito antiparasita: ação inibitória diretamente contra o parasito (alteração dos níveis de cálcio e da secreção de proteínas do micronema utilizadas no processo de invasão celular (NAGAMUNE, BEATTY, SIBLEY, 2007) e indução da produção de IL-12 por macrófagos (ativando mecanismos da imunidade celular que possam controlar a infecção por T. gondii (SARCIRON, GHERARDI, 2000).
CONCLUSÃO

Toxoplasmose, Doença de Chagas, leishmaniose, malária e tricomoníase são endêmicas no Brasil e em boa parte do mundo, mas existem poucas opções farmacológicas eficientes e que proporcionem bem estar ao paciente ao longo do tratamento. As novas pesquisas já demonstraram a eficácia de alguns extratos vegetais contra essas patologias, fazendo crer que em pouco tempo novas linhas de tratamento estarão disponíveis para a população, oferecendo resultados promissores, menos efeitos adversos e de baixo custo. 
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