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RESUMO

O estudo de caso relata sobre aconselhamento nutricional com utilizagdo de suplemento
nutricional de Propolis Verde Brasileira (SNPVB) para uma paciente portadora de cancer
de mama com varios nédulos de metastases pelo corpo. O tratamento com SNPVB foi
dado para melhorar o estado nutricional da paciente e também reduzir os sintomas
ocasionados pela quimioterapia. Os valores dos marcadores diminuiram e os sintomas da
doenca foram aliviados. Foi abordado uma discussao sobre os mecanismos que podem
ser responsaveis pelos resultados observados. O uso da prépolis verde em conjunto com
as orientacOes recebidas pela paciente auxiliou no processo da recuperacao das sessdes
de quimioterapia e se demonstrou eficaz, apds a Ultima sessdo foi observado que os
nddulos haviam desaperecido, cessando o tratamento quimioterapico. Além da melhora
significativa da qualidade de vida da paciente quando estava sob tratamento. Esta
evidéncia sugere que o suplemento nutricional de Prépolis Vede Brasileira pode ser
benéfica para pessoas com cancer como uma terapia adjuvante importante para a
quimioterapia convencional. Nao encontramos relato de caso anterior em pacientes com
cancer utilizando SNPVB em tratamento quimioterapico ou com radioterapia. Observou-
se que o SNPVB pode ser efetivo como terapia adjuvante. Os ensaios clinicos devem ser
realizados para determinar as melhores concentracdes de SNPVB para o tratamento de

outros tipos de cancer, em diferentes estagios de progressao.

Palavras chave: Propolis Verde, Cancer, Artepillin C, Quimioterapia, Nutricdo



ABSTRACT

The case study reports on nutritional counseling the use of nutritional supplement of
Brazilian Green Propolis (SNBGP) for a patient with breast cancer with various nodules
of metastasis throughout the body. Treatment with SNPVB was given to improve the
nutritional status of the patient and also reduce the symptoms caused by chemotherapy.
Marker values decreased and disease symptoms were alleviated. A discussion was
discussed about the mechanisms that may be responsible for the observed results. The use
of green propolis in conjunction with the guidelines received by the patient helped in the
process of recovery from chemotherapy sessions and proved to be effective, after the last
session it whas observed that the nodules had disappeared, ceasing chemotherapy
treatment. In addition to the significant improvement in the patient’s quality of life when
under treatment.

This evidence suggests that the nutritional supplement of PropolisVedeBrasileira may be
beneficial for people with cancer as an important adjuvant therapy for conventional
chemotherapy. We did not find a previous case report in cancer patients using SNPVB in
chemotherapeutic treatment or with radiotherapy. It has been observed that SNPVB may
be effective as adjuvant therapy. Clinical trials should be performed to determine the best
SNPVB concentrations for the treatment of other types of cancer at different stages of

progression.

Keywords: Green Propolis, Cancer, ArtepillinC, chemotherapy, Nutrition
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1. INTRODUCAO

Os tumores malignos, abrangem mais de 100 doencas de diferentes localizacdes,
possuem crescimento celular descontrolado capaz de invadir tecidos e 6rgdos (INCA, 2019).
Toda neuplasia tem potencial invasor de metéstase, mas cada tipo especifico tem caracteristicas
clinica e bioldgica individuais que devem ser estudadas para um diagnostico apropriado,
tratamento e possivel cura (DEVITA et al., 1997). Alteracdes no DNA da célula pode levar a
uma mutacdo genética, portanto a célula passa a receber codificacGes erradas para as suas
atividades. As alteracGes proto-oncogenes ocorrem em genes especiais, que a principio sao
inativos em células normais. Quando ativados, 0s proto-oncogenes tornam-se oncogenes,
responsaveis por transformar as células normais em células cancerosas (INCA, 2019). Estudos
tem demonstrado que o aconselhamento nutricional e 0 uso da prépolis podem oferecer auxilio
no tratamento do portador de cancer.

Segundo Brum et al, (2017) o cancer de mama é o mais frequente, apresenta maior
indice de morte entre mulheres. Apesar dos avangos na detec¢do precoce e na compreensao das
bases moleculares da doenca, 10% das pacientes com cancer de mama possuem metastase a
distancia no momento do diagndstico. Sendo a metastase 6ssea a mais frequente no cancer de
mama e, embora acarrete consideravel morbidade e reducdo da qualidade de vida, apresenta,
em geral, sobrevida longa, mas pode haver metastase extradssea, como no pulméo, e possui um
pior prognostico em relacdo a metastase dssea.

A propolis verde é uma substancia natural resinosa de consisténcia cerosa, produzida
por abelhas (Apis mellifera) a partir de exudatos de diversas plantas, brotos e botdes florais.
Sua composicao quimica é obtida a partir da fitogeografia e a biodiversidade da regido de onde
as abelhas extrairam sua fonte botanica (CARVALHO, 2013). Segundo Instituto Mineiro de
Agropecuaria (IMA, 2011), a denominacdo de origem para a prépolis verde no Brasil, se deu
através da Portaria n® 1138 de 2011. A cor esverdeada da prépolis tem ligagdo com a presenca
da espécie Baccharis dracunculifolia, popularmente conhecida como alecrim do campo.

Propolis ganhou popularidade na medicina alternativa, sendo usada para melhorar a
salde e prevenir doencas. Produzida por abelhas, ela € quimicamente complexa e contém
material coletado a partir de plantas que apresentam substancias volateis e cera (BANKOVA,
2005). E atribuido & prdpolis verde diversas acdes terapéuticas, por possuir uma composicio

guimica variavel incluindo flavonoides, acidos fendlicos, ésteres, terpendides, esterdides,



aminoacidos e derivados do acido cindmico. J& foram identificados vérias atividades biolégicas:
antibacteriana, antinfangica, antiviral, antiinflamatoria, antioxidante, imunomoduladoras,
citotoxica, anticarciogénica e antitumoral (CABRAL et al., 2009; CARVALHO, 2013;
BANKOVA et al, 2014).

Em 2016, o Instituto Nacional da Propriedade Industrial (INPI) reconheceu o territério
mineiro com o certificado de Denominagdo de Origem para o propolis verde. A propolis verde
¢ caracteristico da regido de Minas Gerais com predominio nas areas Sul, Centro Oeste e Leste
do estado, distribuida em 102 municipios. O solo da regido mineira, local onde é produzida a
propolis verde, apresenta um perfil diferenciado, caracterizados pela maior presenca de ferro,
manganés, cobre, solo acido com ph variando entre quatro a cinco, caracteristico de territorios
com exploracdo de minério (DATASEBRAE, 2019; IMA, 2011).

De acordo com a Emater, Minas Gerais é reconhecida como Regido da Prépolis Verde,
responsavel pela producgéo de 100 toneladas do produto por ano, exportado para China, Coreia
do Sul, Estados Unidos e, principalmente, Japdo. Segundo Salgueiro e Castro (2016), o Brasil
encontra-se em terceiro lugar no ranking mundial em relacdo a producdo da propolis. Por
possuir condi¢des climaticas, geograficas e caracteristicas da vegetacdo que favorecem esta
producdo no pais. Por sua vez, compreende maior demanda voltada para o0 mercado japonés.

O uso de produtos com propriedades naturais, como a prépolis verde, tem despertado
maior interesse da populacdo, por se tratar de um meio natural, e apresentar propriedades
medicianais, pode auxiliar pacientes oncolégicos neste processo, onde 0 organismo encontra-
se extremamente debilitado. O tratamento da neoplasia acarreta muito sofrimento para o
paciente, tendo em vista que o tratamento farmacoldgico pode desencadear fortes efeitos
toxicos como nefrotoxicidade, hepatotoxicidade, depressdao hematopoiética, reducdo de massa
corporea, neuropatia periférica toxica, alopecia, diarreia, nauseas, vomito, retracdo do baco e
imunossupressao, exacerbando o comprometendo a qualidade de vida dos individuos
(WOIJCIK, 2011; AMARAL et al., 2016).

Desta forma, justifica-se este estudo para avaliar os beneficios do uso da propolis verde
associado a uma assisténcia nutricional especializada para uma melhor qualidade de vida em
paciente oncoldgico € uma proposta investigativa relevante, pois visa abranger estudos pouco

relatados.



1.1.A construcdo do campo de estudo

Para contextualizar esta proposta, inicialmente, foi abordado o percurso académico para
escolha deste tema: ingressei no curso de graduacdo em Nutricdo da UFOP em 2014/02, com 0
intuito de maior aprendizado nos estudos da nutricdo, me encontrando em um campo diverso.
Em 2017, pude participar do projeto de extensdo: “Atendimento Ambulatorial em Nutricdo”.
Este projeto tinha como objetivo, promover salde e educagdo nutricional em pacientes
portadores de Doencas Crdnicas ndo Transmissiveis — DCNT (como obesidade e cancer) e
doencas infecciosas. Dentro desta vertente, surgiu a necessidade de desenvolver e oferecer um
atendimento humanizado, onde foi avaliado o estado nutricional de cada paciente e prestado a
devida assisténcia nutricional, e especializada para 0s pacientes oncoldgicos. Diante disto, as
experiéncias adquiridas, através da préatica exercida durante o tempo que permaneci no projeto
e, através dos assuntos discutidos nas disciplinas cursadas durante a graduacdo,me despertaram
o0 desejo de escrever sobre os beneficios da prépolis, associada ao tratamento do cancer, visto
que é assunto pouco discutido, até mesmo dentro do meio académico e, de grande impacto para
quem utiliza.

O trabalho desenvolvido por esse projeto, me possibilitou conhecer mulheres que
tiveram cancer em diversas regides do corpo e fizeram uso da propolis, tendo melhora
significativa durante o tratamento. Conhecendo e convivendo com esta realidade, me

possibilitaria conjugar as questdes nutricionais com o uso da prépolis.

1.2. Justificativa e relevancia do tema

Paciente com diagnostico de cancer de mama com metastases, passa por quimiotepia,
um tratamento farmacoldgico invasivo. As drogas quimioterapicas podem trazer diversas
reac0es aos pacientes oncologicos, efeitos colaterais da medicacdo, sendo alguns deles:
nadseas, vomitos, inapeténcia, anemia, disfagia, disgeusia, infeccdes, ferida na boca e garganta,
alteracdes de peso, diarreia ou constipacdo, sangramento, estomatite, fadiga que impactam na
sua qualidade de vida (MATOSO, 2015).



Os quimioterdpicos atingem principalmente, células de crescimento rapido,
especialmente na regido da boca e garganta. Por sua vez, isso desencadeia interferéncia no
processo de alimentacgdo, resultando em restri¢do de determinados alimentos, e por vezes sendo
necessario recorrer a dietas pastosa, liquida, ou até mesmo enteral ou parenteral (BRANDAO
etal., 2010).

Para que haja progressdo em cada fase da quimioterapia, é necessario que os exames
bioquimicos estejam dentro de uma faixa de normalidade aceitavel e principalmente que o
paciente sinta-se bem fisiologicamente, este fator torna-se essencial para a continuidade do
tratamento (AMARAL et al., 2016).

O uso terapéutico da propolis, aliado a nutricdo voltada para pacientes oncoldgicos,
configuram-se além deser um métodos preventivo, é também usado para auxiliar no tratamento
da doenca. Produtos derivados de fontes naturais sdo importantes para o desenvolvimento de
novos medicamentos, ao passo que muitos deles sdo capazes de tratar diversas enfermidades
humanas, agindo como antibacterianos, anticoagulantes, antiparasitarios, imunossupressores e
anticancerigenos (POPOCA et al., 1998; NEWMAN et al., 2002 e 2003; BRANDAO et al.,
2010).

A importancia da assisténcia nutricional especializada, juntamente com uso da propolis
verde trata-se de uma intenvencdo que pode oferecer aos pacientes, por meio do
acompanhamento individualizado, uma melhor evolugdo clinica, permitindo melhor
sustentacdo da imunidade, prevenindo doencas oportunistas, além de diminuir o risco de
infeccdes (INCA, 2019).

2. OBJETIVO

Avaliar os beneficios adquiridos, por meio da assisténcia nutricional conjudada com a
suplementacéo da propolis verde, pela paciente em tratamento quimioterapico do cancer e suas

metastases.



3. METODOLOGIA

A presente pesquisa abordou um estudo de caso, com uma mulher que estava em
assisténcia nutricional para auxiliar o tratamento de cancer e, em tratamento quimioterapico.
Esta mulher teve acesso ao atendimento a partir do projeto de extensao intitulado “Atendimento
Ambulatorial em Nutri¢do”, realizado pelo Centro de Saude da Universidade Federal de Ouro
Preto-MG.

Esta pesquisa apresenta abordagem qualitativa e metodologia descritiva-exploratéria. A
pesquisa qualitativa permeia diversos campos e temas, revelando uma notavel aplicacdo nos
estudos das relagOes sociais, das representacOes, das crengas, das percepcdes e das opinides,
fruto das interpretacdes que 0s atores sociais fazem a respeito de como vivem, sentem e pensam.
No contexto das metodologias qualitativas, a pesquisa descritiva visa observar, registrar,
analisar, classificar e interpretar os dados a luz dos referenciais tedricos. E a pesquisa
exploratdria tem o intuito de proporcionar maiores informagdes sobre determinado assunto,
facilitando a delimitagdo de um tema de trabalho (MINAYO, 2015).

O sujeito desta pesquisa foi constituido por uma mulher que fez parte do grupo de
pacientes oncoldgicos e concordou em participar do estudo. A principio foi feito contato com
essas pessoas para ver o interesse delas em participar da pesquisa. Obtendo resposta positiva da
informante, foi apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para tomar ciéncia
da pesquisa. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
da Universidade Federal de Ouro Preto.

A coleta de dados se deu a partir de um roteiro semiestruturado, questionario (Apéndice)
e pesquisa bibliografica. Laville e Dione (1999) mencionam que a entrevista semiestruturada,
tem sido bastante utilizada. Minayo (2015), relata que a entrevista semiestruturada da um
sentido amplo de comunicacdo, pois o entrevistado tem a possibilidade de discorrer sobre o
tema em questdo sem se prender as indagagdes formuladas, podendo decidir pela forma de
construir sua resposta.A pesquisa bibliografica possibilitou construir o alicerce tedrico em que
se baseou o trabalho e consistiu no levantamento, selecdo, fichamento e arquivamento de
informagdes relacionadas a pesquisa sobre o tema abordado, possibilitando a contextualizacdo
e fornecendo embasamento para as indagagdes (AMARAL, 2007).

Para realizar a entrevista foi utilizado um roteiro pré-estabelecido impresso, autorizada
pela participante, a conversa foi gravada em audio a partir de um dispositivo em gravador
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portatil. Posteriormente, as falas foram transcritas e analisadas. Além do questionario e
gravacao, foi utilizado neste estudo resultado de exames bioquimicos, imagens e receituarios
de remedios, além das informacdes do prontuario nutricional da paciente. Assim, nos primeiros
contatos coma paciente dessa pesquisa, buscou-se ter atencéo a cada detalhe, seja através de
observagoes, entrevista e documentos, possibilitando a abordagem dessa monografia. Os dados
foram analisados na forma descritiva, sendo um formade tomar o fluxo de dados e decompd-lo
em suas partes constitutivas analisando-os com base nos referenciais tedricos (ANGROSINO,
2009).



4. RELATO DE CASO

Paciente de 39, sexo feminino, higido, ndo etilista e ndo tabagista, foi indicada para o
“Atendimento Ambulatorial em Nutri¢do”, realizado pelo Centro de Satide da Universidade
Federal de Ouro Preto-MGpor indicagdo da prima, devido ao sucesso de seu tratamento
nutricional com céancer de intestino.

Teve diagndstico de cancer e metatases em outros 6rgaos conforme observado no laudo
do exame clinico (ANEXO I). Na época queixava-se de nduseas, azia, pirose, refluxo, fadiga,
cansaco, xerostomia, perda do paladar, dificuldade de se alimentar, prostracdo, inapeténcia,
“bolo na garganta”, urina com odor forte e levemente amarelada, constipacdo (dois dias sem
evacuar), sugerindo quadro de disbiose intestinal incial, outra intercorréncia observada foi
candidiase recorrente.

De acordo com avaliagdo antropométrica utilizado os dados do peso atual de 65kg em
abril, com perda ponderal de trés kilos em um més, quando se deu o inicio do tratamento. Ou
seja, em maio ja estava com 62 kg. Possui 1,57 metros de altura, IMC de 26,37/m? inicial,
classificada com diagndstico nutricional de sobrepeso; ap6s a perda de peso o IMC foi para
25,15 Kg/m? o peso foi mantido durante o todo tratamento, com poucas variagoes.

O diagnoéstico médico incial foi cancer de mama, e posteriormente foi encontrado
metastases nos 0ssos e pulmao, atraves da Tomografia por Emissao de Pésitrons e Tomografia
Computadorizada (PET- CT ONCOLOGICO - ANEXO II). Foram encontrado varios achados
(metastases nos 0ssos e pulmao).
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Gréfico 1 — Variacao de peso durante a quimioterapia

A partir dos resultados obtidos no PET-CT ONCOLOGICO é possivel observar lesdes
predominates osteoliticas esparsas pela estrutura 6ssea nas localizagdes: isquio direito , sacro a
direita, iliaco esquerdo, corpos vertebrais lombares e torcicos, sendo mais metabdlicos em L3
e T8, manubrio do esterno em toda a sua extensdo, arcos costais, areas focais esparsas

bilateralmente, escapula esquerda (Figura 1).

Figura 1- Pontos indicando onde o cancer foi detectado



Na regido da mama foi detectado hipermetabolismo focal nodular na mama direita
sugestivo de neoplasia primaria; nddulos pulmonares bilaterais hipermetabdlicos compativeis

com disseminacdo secundaria (Figura 2).

Figura 2- Presenga denodulos pulmonares bilaterais hipermetabolicos

Antes de iniciar a quimioterapia, os exames bioquimicos (eritrograma, leucograma e
plaquetas - Graficos 1, 2 e 3) apresentavam-se dentro ou bem préximo do valor de referéncia
(ANEXO I1I). Em abril de 2018, a paciente iniciou a quimioterapia com ciclo de 21 dias, neste
primeiro momento ndo houve acompanhamento nutricional.

O acompanhamento com a equipe de nutricdo se deu a partir de maio de 2018, ap6s 0
primeiro més do inicio do tratamento quimioterapico. Na primeira consulta relatou
indisposicdo, fadiga, queixando-se dos sintomas descritos anteriormente. Foi possivel observar
alteracdo nos resultados dos exames bioguimicos (ANEXO 1V), apresentando leucocitose
(2000céls/mm?) e plaquetopenia (136.000/mm?®); aumento do PCR (7,71mg/L) indicando
inflamacéo, leve aumento de TGO (37,7 U/L) e TGP (47,9 U/L), indicando comprometimento
das células hepéticas.
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Gréfico 2- Evolugdo da contagem de leucdcitos durante a quimioterapia
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Gréfico 3- Evolucdoda contagem de plaquetas durante a quimioterapia
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Eritrograma
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Gréfico 4- Estabilidade do eritrograma durante a quimioterapia

Foi iniciado entdo o aconselhamento nutricional; no primeiro momento a paciente
relatou os seus sintomas, posteriormente disse “desejo ficar bem durante meu tratamento e
acredito que a nutricdo serd fundamental neste processo”. ApoOs este momento de trocas e
andlise do caso, a paciente recebeu o plano alimentar e as orientacfes sobre o suplemento da
prépolis verde e a importancia de seguir o que foi proposto. Os principas alimentos que foram
propostos e fizeram parte do plano dietético foram: vegetais verde-escuros; acafrdo da terra;
priorizar alimentos frescos e organicos; sucos nutritivos e naturais como: laranja, cenoura e
acafrdo, couve com limédo e macé, abacaxi com horteld, melancia com gengibre, entre outras
combinac@es; sucos de frutas citricas pelo menos uma vez por dia; salada de frutas ou frutas
com adicdo de aveia ou chia ou linhaca; azeite de oliva extra virgem e ervas aromaticas para
saladas; alimentos germinados. A dieta prescrita era balanceada (ANEXO VII) rica em fibras
sollveis e insolUveis, normocaldrica, hiperproteica e com aporte de suplementos como prépolis
verde. Ao que tange ao uso da propolis, ela é composta por uma combinacgéo entre a préopolis
verde de solucdo aquosa e a propolis verde de solugdo alcoolica, onde cada um tem
concentracgdes e diferentes e tipos de biotivos.

Na consulta seguinte a paciente retornou com o relato de melhora dos sintomas citados
na primeira consulta; os exames bioquimicos apresentaram melhora significativa com todos 0s
valores do eritrograma dentro do valor de referéncia, regressao da leucopenia (leucdcitos 5.400

céls/mm?q) e plaquetopenia (plaquetas normais 208.000/mm?).
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Durante o periodo de tratamento, abril até outubro de 2018, a paciente passou por Varios
procedimentos quimioterapicos, que se manteve em boa evolucdo. O tratamento quimioterapico
se manteve em boa evolucao. Ela foi muito aderente ao aconselhamento nutricional, comparecia
a todas as consultas, quinzenalmente e, cumpria todas as orientaces recomendadas. A paciente
foi apresentando estabilizacdo do quadro geral nos resultados dos exames de sangues conforme

resultados apresentados nos Graficos 1, 2 e 3.

4.1.Caracteristicas da neoplasia

A paciente foi diagnosticada incialmente com nédulo da mama direita, em janeiro de
2018. Como a paciente resolveu fazer uma cirurgia de reducdo de mama, intitulada como
mamoplastia, ela resolveu retirar o ndédulo, ao todo ela retirou 1,5Kg de mama. Apds cirurgia,
em fevereiro quando recebeu o laudo anatomopatoldgico do material retirado, descobriu o
carcinoma ductal invasor de mama direita e, positivo para metastase de carcinoma no linfonodo
examinado (ANEXO II). Além disso, apresentou foco de metastase de 1,0cm com extensdo
extracapsular nos pulmdes, axilas, tecidos 6sseos (ANEXO 111). O PET-CT ONCOLOGICO é
realizado por técnica hibrida de imagens, fundindo as imagens de tomografia computadorizada
com imagens de tomografia por emissdo de positrons (MATERDEI REDE DE SAUDE, 2019).
Segundo o Observatdrio de Oncologia (2017), o PET-CT ¢ indicado para: casos suspeitos de
cancer, analise de estagio de um tumor, avaliacdo de eficacia de tratamento e planejamento de
quimioterapia e radioterapia. Para realizar o exame, o paciente recebe, por via venosa, uma
substancia que emite baixas doses de radiacdo a base de glicose. Com isso, 0 médico consegue
observar possiveis problemas em cada parte do corpo. A imagem, simultaneamente adquirida
em um Unico exame, possibilita 0 mapeamento de areas de maior atividade dentro do tumor,
verificando recidivas ou metastases, e possibilitando aumentar as opcles quanto ao
planejamento.

Durante o tratamento quimioterapico a paciente fez uso dos seguintes medicamentos:
Rivotril, Escitalopram, dexametasona (3 dias antes da quimioterapia), Zometa. O médico
receitou remédio para enjoo, mas ela ndo utilizou relatou devido ao fato dela ndo apresentar

nenhuma dos sintomatologia.
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Em novembro de 2018, quando foi realizar os exames de rotina para cumprir a proxima
sessdo de quimioterapia que estava marcada para novembro, o resultado da radiogréfica
demonstrou que todos os nddulos do tumor haviam desaparecido. Mesmo apds este diagnostico
a paciente continuou sob supervisdo medica com um oncologista, realizando exames para
acompanhar o caso e manté-lo sob controle.

Em junho de 2019, foi solicitado pelo médico novos exames para verificar se havia
indicios de reincidéncia do cancer, mas o resultado corroborou com o diagnéstico de outubro
de 2018, ou seja, ndo houve reincidéncia do cancer, confirmando que a paciente esta curada.

A paciente relata que o médico disse que foi um milagre. Disse também que foi
importante manter o peso durante a quimioterapia. O médico me orientou a passar bem
durante o processo quimioterapico, pois a chance de vida dependia disso. Ele dizia que as
taxas dos exames bioquimicos estavam Otimas e que eu estava me recuperando muito bem.

Ela cita que os oncologistas de um modo geral ndo acreditam na abordagem
nutricional, ele afirmava que eu podia comer o que eu quisesse, pois ndo iria fazer diferenca
alguma. Paciente relata que eles s6 acreditam no remeédio. De tudo o que eu estava fazendo a
Unica coisa que ele acreditava em relacdo a nutricdo era no poder da propolis. Mas paciente
discorda do pensamento do médico. Relata que o acompanhamento nutricional fez toda a
diferenca no periodo do tratamento e concorda que a propolis verde tenha sido uma importante
aliada neste processo, em conjunto da alimentacdo balanceada. A paciente disse também: a
alimentacdo me ajudou muito, pois os resultados dos meus exames estavam todos satisfatorios,
0 que me ajudou a ter condicdes realizar novos ciclos do tratamento quimioterapico. Eu ndo
sentia 0s mesmos sintomas que as outras pessoas que estavam passando por quimioterapia
tinham. Conseguia viver normalmente, ndo precisei de pegar licenga, pois me sentia sempre

bem.
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5. DISCUSSAO

O cancer de mama (CM) é o segundo tipo de cancer mais comum em todo 0 mundo e a
doenga maligna mais comum entre mulheres. H& crescentes evidéncias de que fatores
relacionados ao estilo de vida, incluindo dieta, peso corporal e atividade fisica, podem estar
associados a um maior risco de CM. No entanto, o efeito dos fatores dietéticos sobre a
recorréncia e mortalidade ndo é claramente entendido (De CICCO et al., 2019).

Frequentemente torna-se necessario quimioterapia adjuvante ou radioquimioterapia,
que muitas vezes sdao complicadas devido a toxicidade hematoldgica. Os oncologistas estdo
acostumados a considerar mudancas nos exames de sangue resultantes somente devido a terapia
medicamentosa e, raramente pensam em associar a toxicidade ocasionada pelo tratamento com
intervencdo nutricional especializada (ARENDS et. al., 2017). A quimioterapia € considerado
um mecanismo sistémico, onde h& maior probabilidade de afetar o corpo de modo geral, sem
foco apenas na parte em que o tumor se instala (INCA, 2008). Os quimioterapicos podem causar
desconfortos no sistema digestério como: nauseas, vomitos, anormalidades no paladar,
alteracbes de preferéncias alimentares, mucosite, estomatite, diarreia e constipagao,
proporcionando reducdo da ingestdo alimentar e, consequentemente deplecdo do estado
nutricional, elevando assim os indices de morbi-mortalidade (ANDRADE et al., 2004). A
paciente relatou apresentar alguns destes sintomas ao iniciar a quimioterapia, mas eles
desapareceram apds iniciar o0 acompanhamento nutricional e o uso da propolis verde, levou a
melhora do quadro clinico da paciente.

O presente estudo trata-se de um caso clinico de cancer de mama com metastases onde
¢ a paciente passa pelo tratamento com quimioterapia adjuvante, apresentando uma boa
evolugéo durante todo o tratamento, concomitante a intervencao nutricional.

Apos a realizar a primeira sessdo de quimioterapia foram feitos novos exames, para o
acompanhamento da evolucdo do quadro da paciente, foi observado reducdo nas plaquetas e
linfocitos. E um resultado esperado, por ser um tratamento agressivo ao organismo. A
manutencgéo de resultados satisfatorios dos exames bioquimicos auxiliou na continuidade do
tratamento e na estabilizagcdo do quadro. Desta forma, ha reducéo de infcgdes oportunistas e a
possibilidade de processos virais, bacterianos, inflamatdrios ou séptico que poderiam acometer
a paciente com o sistema imunoldgico debilitado (VEJA; AMANGONO, 2011). Portanto, em
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estudos é observado que a quimioterapia pode reduzir a funcionabilidade e consequentemente
induzir a medula 6ssea e outras partes do sistema imunolégico ha reducdo da producgdo de
gldébulos brancos. Entdo, a leucopenia é caracterizada pela deficiéncia das células de defesa, o
que pode levar a paciente a ser suscetivel a infeccdo oportunista, por estar em condicdo
imunossuprimido devido ao efeito do tratamento quimioterapico (ARENDS et. al., 2017).

No Brasil, a incidéncia de desnutricdo nessa patologia foi abordada em um estudo
multicéntrico, através do Inquérito Brasileiro de Avaliacdo Nutricional (IBRANUTRI), o qual
revelou que pacientes com diagndstico de cancer tém frequéncia quase trés vezes maior de
desnutricdo que os demais sem a doenca, incluindo essa patologia como fator de risco para
desnutricdo. Indicando comprometimento do estado nutricional j& causado pelo préprio tumor,
0 tipo de tratamento instituido também pode influenciar no estado nutricional do individuo
(ANDRADE et al.,, 2004). Pela avaliacdo nutricional a paciente foi classificada como
sobrepeso, mesmo com a perda de peso ponderal de 3kg; mas neste momento ndo é indicado a
perda de peso devido aos fatores citados.

Na literatura (KOWATA et al., 2009), foi observado associacdo da perda de peso com
reducdo da ingestdo alimentar e elevado PCR, demonstrando maiores niveis de inflamacao no
paciente em risco nutricional corroborando com o presente estudo. Além disso, Hess et al.,
(2007) e Tartari et al (2010), ao estudar a alteracdo de peso durante o tratamento, observaram
que a perda de peso, por si sO, no tratamento quimioterapico primario, ja € um indicador de
prognoéstico preocupante. A paciente em questdo também apresentou alteracdo da PCR,
segundo o resultado dos exames, juntamente com a PCR que € um marcador de fase aguda,
elevado na primeira secdo, o que indica alto grau de inflamag&o ou infeccéo e esta relacionado
ao comprometimento de varias fungdes imunes (GARCIA; FLORES, 2010). A dosagem dos
marcadores de reacdo inflamatoria torna-se muito Util, pois uma vez junto a evolucgéo clinica e
outros exames laboratoriais, como o0 leucograma, sdo capazes de determinar um diagnostico
precoce da complicacdo clinica, reduzindocustos ou até mesmo efeitos colaterais de
medicamentos (VENKATESH; ADAMS; WEISMAN, 2011). Como este exame foi realizado
apenas uma vez, ndo ha muitos parametros de comparacao ao longo do tratamento.

Foi observado que a dieta consumida pela paciente durante o tratamento apresentava ao
menos, cinco porcdes de frutas; seis porgdes incluidos legumes e vegetais folhosos verde-
escuros, estas verduras eram consumidos de forma crua, como salada, ou em forma de suco. O

acafrdo (curcuma) era adicionado no suco ou durante a coc¢do em forma de tempero, nas
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preparacdes alimentares. Alem disso, foi utilizado também, azeite extravirgem nas saladas.
Houve uma substituicdo da carne vermelha por carne branca magra ou peixe. A ingestdo de
alimentos ricos em substancias antioxidantes, como vitamina E, vitamina C e betacarotenos,
auxiliam na inibicdo de radicais livres produzidos (CHEN., 2012). As frutas citricas, atua de
forma relativa no processo de detoxificacdo por conter acido glucurénico, no processo de
glucuronidacgdo das toxinas, as eliminando (KOHLSTADT., 2013). Vegetais cruciferos e
sulfurados, promocem sulfatacdo de toxinas com compostos contendo enxofre, age na
desintoxicacdo por drogas, aditivos alimentares e toxinas alimentares e por bactérias intestinais
(KOHLSTADT., 2013).

A deficiéncia de ferro ocorre quando as reservas de ferro sdo esgotadas, principalmente
devido ao balanco negativo entre ingestdo e requerimentos de ferro, ou perdas sanguineas.
Quando a deficiéncia de ferro € severa desenvolve-se entdo a anemia que pode ser definida
como um estado em que a concentracdo de hemoglobina no sangue esta anormalmente baixa,
em consequéncia da caréncia de um ou mais nutrientes (MINISTERIO DA SAUDE, 2007).
Desta maneira, o0 consumo balanceado de alimentos ricos em ferro heme e ndo heme também
foi ofertados na dieta, por se tratar de um micronutrientes que compde enzimas e a
hemoglobina, essencial no transporte e armazenamento de oxigénio para o0s tecidos
(BORTOLINI e FISBERG, 2010), além isso, também é responsavel pela liberacdo de energia
do transporte de elétrons, conversdo da ribose e desoxirribosee de outras reacdes metabdlicas
(PINTO, 2008). A dieta oferecida era rica em fibras sollveis e insolGveis acrescentando
hidratacdo oral frequente com agua. Os alimentos que eram consumidos eram fontesde
vitaminas, minerais e outros compostos bioativos, como carotenoides, vitamina C e
flavonoidescom acéo antioxidante (CORDEIRO et al, 2017). A dieta também continha &cidos
graxos insaturados, modulando processos e o metabolismo de glicose e lipidios (LONE et al,
2018). Durante o acompanhamento foi observado melhora do quadro de constipacéo intestinal,
a paciente relata evacuar regurlamente e as fezes apresentando boa consisténcia. Segundo
Bernaud e Rodrigues, 2013 a ingestdo adequada de fibras contidas nos alimentos tem a
capacidade de aumentar o bolo fecal, além de realizar o processo de fermentacdo que impacta
positivamente na velocidade do transito intestinal, no pH do c6lon e na regularizagéo do ritmo
intestinal. A importancia do bom funcionamento intestinal, apresenta funcionalidade além das
fungdes digestivas e absortiva, pois ele atua como defesa contra microorganismos e toxinas, de

origem enddgena ou exdgena (SMITH et al., 1985).
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O aconselhamento nutricional envolvendo a suplementagdo com propolis verde pode ter
ajudado a boa evolucdo do caso. Um das principais alteragdes relatados na literatura durante o
tratamento, normalmente apos a sessdo da quimioterapia, sdo a anemia e a trombocitopenia. No
caso da paciete estes quadros foram bem controlados, é evidenciado pelos resultados dos
exames laboratoriais analisados, portanto foi possivel observar boa evolugéo do quadro clinico
apos intervencdo nutricional. Existem poucos casos na literatura mundial envolvendo
intervencdo nutricional e suplementacdo de propolis verde em portadores de cancer ou em
tratamento desta doenca (World Cancer Research Fund, 2019). Trisal et al; Sokotowski et al.
CurrProblCancer (2017) relatam dois casos de hipercalcemia em metastase apds cancer de
mama e multiplo mieloma, mas néo relatam sobre o aconselhamento nutricional.

O alimento pode causar alteracdes nos efeitos farmacologicos ou na biotransformacéo
do farmaco e este, por sua vez, pode modificar a utilizacdo do nutriente, com implicacGes
clinicas tanto na eficicia terapéutica medicamentosa como na manutencdo do estado
nutricional. Segundo Liska et al (2006), a biotransformagdo pode elevar a toxicidade e
permanecer acumulado no hepatocito e em tecidos extra hepaticos, consequentemente levar a
danos a célula ou ao organismo, a no processo de detoxificacdo envolvido na biotransformacéo,
tem como intuito o transporte de substancias metabolizadas para fota da célula. Deste modo,
durante o acompanhamento nutricional a paciente foi orientada a consumir alimentos que
auxiliam na detoxificacdo hepética, a fim de, reduzir a toxicidade causada pelos farmacos
utilizados no tratamento quimioterapico, este processo foi importante para manutencdo da
estabilidade das trasaminases e ao mesmo tempo o estado geral da paciente. A detoxificacdo
trata-se de reacdes intracelulares que visam retirar as toxinas das células, mediada
prioritariamente pelo figado (Wootan and Phillips, 2010). O complexo citocromo P450 (CYPs),
as flovinoproteinas, atuam na eliminacdo de compostos indesejaveis antes que sejam
depositados nos tecidos extra-hepaticos, em conjunto com xantina oxidase, poliamina oxidase,
amino oxidase FAD dependente, atuam no metabolismo de farmacos e xenobi6ticos, para
produzir metabolitos ativos e reativos que modulam a eficAcia dos medicamentos
(BENEDETTI, 2011; KOHLSTADT, 2013).

Foi observado, a aderéncia da paciente as recomendagdes e durante a intervencao
nutricional, desta maneira pode-se correlacionar a evolucdo e manutencdo satisfatoria dos
exames apresentados. A Ultima tomografia realizada forneceu evidéncias para que o médico

suspendesse a quimioterapia que ja havia sido agendada e dar alta para paciente.
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De Cicco et al (2019), sugerem que um padrdo alimentar saudavel caracterizado pela
alta ingestao de cereais nao refinados, vegetais, frutas, nozes e azeite de oliva, e um consumo
moderado a baixo de acidos graxos saturados e carne vermelha podem melhorar a sobrevida
global apos o diagndstico de cancer. Pacientes submetidos a quimioterapia e ou radioterapia
experimentam varios sintomas que pioram sua qualidade de vida. Estudos investigando
intervengdes nutricionais durante o tratamento com CM mostraram que o aconselhamento
nutricional e a suplementacdo com alguns constituintes da dieta podem ser Uteis na limitacéo
de efeitos colaterais induzidos por drogas, assim como no aumento da eficicia terapéutica
(KHALIS et al., 2019).

Em relacdo ao uso da prépolis verde, observou-se efeitos notdrios na salde e progresso
da paciente durante a quimioterapia, auxiliou na manutencdo e melhora do estado nutricional
da paciente, além de reduzir os efeitos coleterais induzidos pela quimioterapia. Os resultados
dos exames bioquimicos apresentaram estabilidade, sem alteragdes significantes e os sintomas
da doenca e do tratamento foram aliviados.

Em estudos, a préopolis verde vem demonstrando eficacia contra canceres de cérebro,
cabeca e pescoco, pele, mama, figado, pancreas, rim, bexiga, prdstata, colon e sangue (PATEL,
2016). A inibicdo de metaloproteinases de matriz, anti-angiogénese, prevencao de metastase,
parada do ciclo celular, inducdo de apoptose e moderacdo dos efeitos colaterais deletérios
induzidos por quimioterapia foram deduzidos como os principais mecanismos de manipulacéo
do cancer. Os componentes que conferem potenciais antitumorais foram identificados como
éster fenetilico do acido cafeico, crisina, Art C, nemorosona, galangina, cardanol, entre outros.
Dependendo das fontes boténicas e da origem geogréafica, as atividades biolégicas da propolis
variam (PATEL, 2016). As atividades anticancerigenas da propolis revelaram que seus
componentes fendlicos causam parada e apoptose no ciclo celular, estresse mitocondrial e
inibicdo do crescimento tumoral (ENDO et al., 2018).

O ART C, componente da prépolis verde, apresenta destaque nos estudos por sua
propriedade terapéutica, desta forma, promove maior atencdo dos pesquisadores, além de
oferecer material para a medicina alternativa complementar no tratamentos de cancer, uma vez
que seu efeito anticancerigeno foi demonstrado in vivo (MESSERLI et al., 2009). Ele teve um
efeito seletivo sobre a viabilidade celular e induziu apoptose por via intrinseca em todas as
linhas celulares derivadas de cancer. Adicionalmente, o Art C foi capaz de inibir a migracéao e

invasdo de células cancerigenas (SOUZA et al., 2018).
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Estudos moleculares sobre a atividade anticancerigena da propolis revelaram que seus
componentes fendlicos causam paradae apoptose no ciclo celular, estresse mitocondriale
inibicdo do crescimento tumoral (MIZUSHIMA et al., 2010, ENDO et. al., 2018).

A paciente relata candidiase recorrente, antes de inicar a suplementacdo com a prépolis
verde, durante a suplementacdo, observou-se que a candidiase foi cessada, sem nova queixas.
Apos a finalizacdo das sessGes de quimioterapia, pois ndo havia mais nenhum tumor, ela
interrompeu a suplementacdo com a propolis verde, durante a entrevista relata que a candidiase
voltou. Um dos mecanismos da propolis é atuar como acao antifungica (LIMA et al., 2018).
Bonvehi et al. (2012) em seus experimentos, comprovou positivamente que a quantidade de
flavanoides presente na prépolis influenciou na atividade antiflngica contra cepas de Candida
albicans. Ansorge, Reinhold e Lendeckel (2003) avaliaram os efeitos de diferentes extratos de
prépolis frente as fungdes de células imunes humanas. Foram medidos os efeitos sobre a sintese
do DNA, sobre a producdo de diferentes tipos de citocinas, da atividade mitotica das células
mononucleares do sangue. Concluiram que a propolis tem efeito direto sobre a regulamentagéo
das células imunologicas e pode ser considerado um poderoso antiinflamatorio natural.

Portanto, a intervencdo nutricional em pacientes com cancer pode ser considerada parte
integrante da abordagem terapéutica multimodal. No entanto, mais pesquisas utilizando
intervencdes dietéticas em grandes ensaios clinicos sdo necessarias para estabelecer
definitivamente intervencdes eficazes nesses pacientes, para melhorar a sobrevida a longo prazo
e a qualidade de vida.

Nos resultados obtidos pelo estudo ha forte indicativo da relacdo entre a intervencéo
nutricional e o uso da propolis verde ter contribuido para a melhora do quadro geral da paciente,

candidiase recorrente e representando assim, estratégia promissora para o controle do cancer.
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6. CONCLUSAO

Neste relato de caso € demonstrado a importancia do aconselhamento nutrional
envolvendo suplementacdo da prépolis verde, pois a paciente com cancer e, em tratamento
quimioterapico apresentava sintomas bem caracteriscos da toxicidade causada pelas drogas e,
estes sintomas foram minimizados ou estabilizados ap0s intervencdo nutricional. Pode-se
destacar manutencao do peso e IMC, exames da funcdo hepética, melhora das anemia e das
plaquetas a partir inicio do aconselhamento nutricional realizado no periodo de quiomioterapia.

A literatura discorre sobre a indicacdo de uso da propolis verde em diversas patologias,
mencionadas tanto por especialistas, quanto pelo universo da pesquisa devido as suas
propriedades medicinais (SALOMAO et al., 2008, SOUZA et al., 2018; FREITAS et al., 2017).
Entretanto, mais estudos clinicos precisam ser realizados para corroborar com todos os efeitos
terapéuticos positivos que ja foram demonstrados (SFORCIN & BANKOVA, 2011; DE
FIGUEIREDO et al., 2014).
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T PaICD INFORMAGOES GERAIS

'
‘ [OADE DO PACIENTE: 18 asos
I DATA REALIZACAD DO EXAME: 29/05/2018
| EIANE DOCTMENTASC EM:  filmeis)
RELATORIO
TOMOGRAF LA FOR ENISSAD OF PORITRORS . PET-CT COM FDG (Fi8)

‘ﬂ i cuinich:
l = Paclente com seoplasia de wase aprexencando miltiplos nédules pulmenarzes
Inespecificos, de etiologia & enclarecer, Fedide PET-CT pera metadiazento da

ASPECTOS THCHICOS

Meslizada towografia por eaisado de pésitross adgviride ee equipasento
dedicede (PET-L150, de alts roeolsgdo), chewsdo-xe fusfo das imIgeos
artabdlices e anatdaices por hardwire (PRT-CT), s¢ esteadends da lisha
arbitomental 20 terge sédic das coxes.

A tomografis poc emiando de pisitrons fo! realizada 91 hora apds a Lojecso
Lotravescaa ce ¢, 87 ati de flucrdescxiglicoss (FDG) paroado com PF-18.

A tosografis computadosizads sultisiice fol realirada sec a adiniscrapdo
aadovencsa do seio de contraste fodado. B wguice fol realizada sguisicde
miltislice do térax o® insplrepio séxira » apopla, Fol adeinistrads preparo

oral prdvio com meio de contraste iodado dilufdo,

* Glioemia so sownto ca reslizsgdo do exasw de 3¢ mg/dl.
mu& u.ugb do UG em grou acentzado (S0V Max 10,31) ¢ obeervado na
masa direits, ma corre acia 4 dzes fo00l com Séssidede de partea rolus,
¢ aspecto zcdular, medindo cerce de 10,2 ma (redids mstimada a0 PET).
Dhbata fa' sipticka’do D0 ea grai scemtuads & hoariate e

lisfenodea/linfonodoneqnlias torcicas nas seguisztes 1o-allEecd
g ‘ - m‘ {0 maix u”l-!.uu::' delos A direitas) IOF'D‘V'.] 1 ‘m
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