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RESUMO

O climatério é o periodo onde ocorrem mudangas no organismo feminino levando ao surgimento de sintomas
desagradaveis. Para reduzir os sintomas, estudos demonstram beneficios dos fitoestrogénios. Desta forma, quais
os principais beneficios do uso dos fitoestrogénios como alternativa na terapia de reposi¢do hormonal (TRH)?
Este estudo teve como objetivo analisar o perfil e conhecimento de mulheres atendidas em uma drogaria de
Matozinhos-MG sobre os beneficios dos fitoestrogénios para amenizar os sintomas do climatério, descrever o
uso dos fitoestrogénios como TRH alternativa durante o climatério; realizar estudo sobre o climatério e
fitoestrogénios; discorrer os beneficios dos fitoestrogénios para amenizar os sintomas do climatério. Foi
realizada uma pesquisa de campo, quantitativa e descritiva, por meio de questionario online, via Google Forms,
enviado a 32 mulheres cadastradas na drogaria. Os dados foram tratados utilizando-se o software Microsoft
Office Excel®. Das entrevistadas, 78,1% (n=25) ndo utilizam TRH convencional e a maioria elencou os riscos da
terapia, como desenvolvimento de cancer de mama, de endométrio, e trombose. Quando questionadas sobre os
sintomas do climatério, 87,5%(n=28) relataram ondas de calor, 62,5%(n=20) irritabilidade e 68,8%(n=22)
insdnia. Foram citados cha de folha de amora (Morus spp), chd de camomila (Matricaria chamomilla L.) e
Passiflora incarnata L. para reducdo desses sintomas. Conclui-se que os fitoestrogénios podem ser
recomendados como terapia de reposi¢cdo hormonal no climatério, conforme a literatura consultada, porém, a
maioria das mulheres ndo conhece essa alternativa 65,5% (n=21), porém reconhecem e acreditam que 0sS
fitoestrogénios possam ser capazes de reduzir desconfortos causados pela menopausa.

Descritores: Fitoestrogénio. Climatério. Menopausa. Terapia de reposi¢do hormonal.

ABSCTRACT

The climacteric is the period when changes occur in the female organism leading to the appearance of unpleasant
symptoms. To reduce these symptoms, studies have shown benefits from phytoestrogens. In this way what are
the main benefits of using phytoestrogens as an alternative in hormone replacement therapy (HRT)? This study
aimed to analyze the profile and knowledge of women treated at a drugstore in Matozinhos-MG on the benefits
of phytoestrogens to alleviate climacteric symptoms, describe the use of phytoestrogens as an alternative HRT
during climacteric; talk about the climacteric and phytoestrogens; discuss the benefits of phytoestrogens to
alleviate climacteric symptoms. A quantitative and descriptive field research was carried out through an online
questionnaire, via Google Forms, sent to 32 women registered at the drugstore. The data were treated using
Microsoft Office Excel® software, the responses were correlated to the literature. Of the interviewees, 78.1% (n =
25) do not use conventional HRT and the majority listed the therapy risks, such as the development of breast and
endometrium cancer, and thrombosis. When asked about climacteric symptoms, 87.5% (n = 28) reported hot
flashes, 62.5% (n = 20) irritability and 68.8% (n = 22) insomnia. Blackberry leaf tea, chamomile tea and
Passiflora incarnata L. were mentioned to reduce these symptoms. It is concluded that phytoestrogens can be
recommended as hormone replacement therapy in menopause, according to the consulted literature, however,
most women do not know this alternative 65.5% (n = 21). However, they recognize and believe that
phytoestrogens may be able to reduce discomfort caused by menopause.

! Discente do curso de Farmacia da Faculdade Ciéncias da Vida, Sete Lagoas-MG. E-mail:

marianefelix56 @gmail.com

2 Farmacéutica pela Universidade Federal do Para, MBA em gestdo integrada de qualidade; mestre em Ciéncias
Farmacéuticas pela Universidade Federal de Minas Gerais, doutoranda em Educagdo, com énfase em Educacéo
de Farmacia. Docente da Faculdade Ciéncias da Vida, Sete Lagoas-MG. Orientadora da pesquisa. E-mail:
franciequeiro@gmail.com



Descriptors: Phytoestrogens. Climacteric. Menopause. Estrogen replacement therapy.



1 INTRODUCAO

A mulher vivencia intensas fases durante a vida: infancia, puberdade, adolescéncia,
maturidade e menopausa. Em destaque, a menopausa é caracterizada pelo periodo final dos
ciclos menstruais, que ocorre em mulheres com idade entre 40 e 65 anos. Nessa fase acontece
0 chamado climatério que se caracteriza como um momento de mudancas na vida da mulher,
com o aparecimento de transformacoes fisicas, sociais e psicologicas (ARANHA et al., 2016).
Durante o climatério, ocorre a diminuicdo do horménio estrogénio presente no organismo
feminino, cuja diminuicdo causa irregularidades menstruais, sintomas vasomotores
(fogachos), insbnia, fadiga e irritabilidade na mulher (ROCHA; PEREIRA; CARNEIRO,
2018).

Ao longo do periodo de climatério, véarias alteracdes fisioldgicas surgem devido a
diminuicdo da producdo dos hormonios sexuais, decorrente da faléncia natural dos ovarios
(DAMAZIO et al., 2016). Nessa fase, os profissionais da saude solicitam exames laboratoriais
para dosar os niveis de Horménio Foliculo Estimulante (FSH) e estrogénio, além de avaliarem
a intensidade dos sintomas apresentados pelas mulheres. A escolha do tratamento é
individual, e deve ser avaliado o risco-beneficio do uso de Terapia de Reposicdo Hormonal
(TRH), visto que cada mulher tem uma necessidade diferente (LUCENA; SENA; COELHO,
2018).

Para minimizar os sintomas frequentes do climatério, como os fogachos,
irritabilidade e diminuicdo ou perda da libido (BEZERRA et al., 2019), estudos tem
demonstrado os beneficios do uso de compostos denominados fitoestrogénios, dentre os quais
se destacam as isoflavonas. Estas substancias, encontradas na soja (Glycine max), tém
estrutura molecular semelhante ao estrogénio e, assim, proporcionam agfes semelhantes no
organismo da mulher a ponto de reduzir os sintomas do climatério (ANVISA, 2002;
MARQUES et al., 2016). Estudo realizado com 37 mulheres que consumiram isoflavona por
seis meses demonstrou melhora significativa da irritabilidade, ins6nia e sintomas vasomotores
caracteristicos da menopausa. Além disso, a capacidade da isoflavona em mimetizar o
estrogénio diminui os riscos de doencas cardiovasculares, além de melhorar a densidade dssea
(SOUSA; SANTOS, 2018).

Dessa forma, o aparecimento dos sintomas da menopausa leva muitas mulheres a
procurarem ajuda médica, em busca de tratamentos padrbes, como a TRH, que reduzam os

sintomas do climatério e levam ao equilibrio hormonal (PIECHA et al., 2018). Entretanto, o
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uso da TRH por longos periodos pode trazer danos a mulher, como exemplo, o aparecimento
de neoplasias e acidentes tromboembdlicos (BEZERRA et al., 2019). Logo, esta pesquisa se
justifica em virtude de buscar o conhecimento sobre os beneficios dos fitoestrogénios como
alternativa para mudanca nos padrbes de tratamento dos sintomas da menopausa, pois
acredita-se que as isoflavonas possam exercer efeitos benéficos sem apresentar reacbes
indesejadas em relagdo a TRH convencional (SOUZA et al.,2020) e conscientizar as mulheres
sobre as opcdes de reposicao hormonal por meio dos fitoestrogénios.

Para tanto, o presente estudo tem como questdo norteadora: Quais 0s principais
beneficios do uso dos fitoestrogénios como alternativa na terapia de reposicdo hormonal?
Apresentam-se como hipéteses: (I) o uso de fitoestrogénio causa diminui¢do dos sintomas
como: sudorese, fogachos, secura vaginal e insonia; (I1) o uso de fitoestrogénio diminui os
efeitos colaterais em relacdo ao tratamento de reposi¢do hormonal.

O objetivo geral do estudo foi avaliar o perfil de conhecimento das mulheres
cadastradas em uma drogaria de Matozinhos-MG, a respeito do uso de fitoestrogénios durante
o climatério. Os objetivos especificos abrangeram: descrever o uso dos fitoestrogénios como
terapia alternativa de reposicdo hormonal durante o climatério; realizar estudos sobre conceito
de climatério e os fitoestrogénio; discorrer sobre os beneficios do uso de fitoestrogénios para
amenizar os sintomas do climatério de mulheres cadastradas em uma drogaria em
Matozinhos, Minas Gerais. Para alcancar os objetivos propostos, foi realizada uma pesquisa
de campo, de natureza quantitativa e carater estatistico descritivo, por meio de questionario
online, via Google Forms, enviados a mulheres cadastradas em uma drogaria privada de
Matozinhos-MG.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 CLIMATERIO

O climatério € um periodo da vida da mulher no qual ela passa do periodo
reprodutivo para o ndo reprodutivo, passando por mudancas fisioldgicas e psicoldgicas. Este
fendmeno ocorre em mulheres com idade entre 40 e 65 anos, sendo que a sindrome

climatérica é identificada por meio de sinais e sintomas relatados por elas. Em alguns casos
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pode ocorrer a menopausa precoce, na qual a faléncia ovariana acontece antes dos 40 anos de
idade. Os sintomas mais comuns do climatério sdo fogachos, diminui¢do do prazer sexual,
irritabilidade, insonia e fadiga (SILVA; GONZALEZ; FURTADO, 2016).

Segundo Oliveira et al. (2016), o climatério é constituido por trés fases: a fase pré-
menopausa, menopausa e pés-menopausa. A pré-menopausa acontece por volta dos 40 anos
de idade, e € nesse periodo que ocorre a perda da funcdo ovérica e as alteracbes no ciclo
menstrual como: hemorragias, fluxos menstruais intensos ou menos intensos, caracteristico
dessa fase. Ja a menopausa € determinada como o Ultimo ciclo menstrual da mulher, seguido
por doze meses de amenorreia. Enquanto a fase pos-menopausa ocorre ap0s a cessacdo da
menstruacdo e é caracterizada por sintomas intensificados e desconfortaveis, que afetam o
bem-estar da mulher.

Por mais que a menopausa esteja ligada a alteracdes hormonais hipotalamicas e
hipofisarias que regulam o ciclo menstrual, ela ndo é originada do sistema nervoso central.
Trata-se de uma insuficiéncia ovariana, na qual os foliculos acabam e o ovéario deixa de
responder ao Horménio Foliculo Estimulante (FSH) e ao Horménio Luteinizante (LH), e,
portanto, encerra a sua producdo de estrogénio (SOUZA et al., 2018).

A falta gradativa do estrogénio durante o periodo de climatério pode levar ao
aparecimento de patologias como a osteoporose e doencas cardiovasculares (SELBAC et al.,
2018). A baixa de estrogénio também pode causar impactos na vida sexual das mulheres,
tornando-as mais vulneraveis as disfuncdes sexuais (AQUINO et al., 2018). Além disso, 0s
efeitos de ressecamento vaginal podem gerar dores durante o ato (SILVA; DIAS; OLIVEIRA,
2019). Outras alteracdes metabolicas também séo observadas, como ressecamento da pele,
aumento de peso e maiores incidéncias de infecgdes do trato urinario (BELEM et al., 2019).

O climatério em si, ndo é classificado como uma patologia, mas sim como um
periodo de mudancas naturais. Apesar disso, € variavel a percepcdo dos sintomas entre as
mulheres, visto que algumas ndo apresentam sintomatologia e ndo requerem medicagéo,
enquanto outras ja necessitam de medicamentos, pois enfrentam sintomas intensos que
prejudicam a qualidade de vida (VIEIRA et al., 2018).

No passado, a falta da menstruacdo era a base para se ter o diagndstico de
menopausa, poréem, com 0s avancos da ciéncia e da tecnologia, tornou-se possivel
diagnosticar a menopausa de forma mais precisa e eficaz através da dosagem laboratorial dos
horménios femininos. Por exemplo, niveis de FSH acima de 40mUIl/mL indicam faléncia
ovariana, sendo uma das caracteristicas mais marcantes da menopausa. Além dos exames

laboratoriais, cabe ao profissional de salude realizada uma anamnese completa da paciente, a
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fim de correlacionar os sinais e sintomas com os achados dos exames (DORNELES;
FONTANA; ZIMMERMANN, 2019). Todas essas mudangas fisiolégicas causam incébmodo
em muitas mulheres, por isso elas buscam auxilio medico, a fim de aliviar ou eliminar os
sintomas, seja através de terapias de reposicao hormonal tradicionais ou terapias alternativas
com fitoestrogénios (RIBEIRO; MOREIRA, 2017).

2.2 TERAPIA DE REPOSICAO HORMONAL

A terapia de reposicdo hormonal (TRH) é uma opcdo benéfica para as mulheres no
climatério, mas nem todos os especialistas sdo adeptos a essa terapéutica, visto que, apesar
dos beneficios, ainda causa riscos a satude das mulheres. A TRH repde as concentracdes de
estrogénio e progesterona que sdo reduzidas durante a menopausa, Sseja através de
administracdo orais, cremes vaginas ou transdérmicas (SOUZA et al., 2018).

Com o objetivo de diminuir os sintomas e desconforto durante a menopausa, a TRH
consiste na administracdo de hormdnios sintéticos, competentes em reestabelecer 0s niveis
hormonais e tratar os sintomas, além de melhorar a qualidade de vida das mulheres
menopausicas (POLICIANO et al., 2016). Na TRH utiliza-se o estrogénio sintético simples,
ou em forma combinada com a progesterona, capazes de manter 0s niveis plasmaticos
préximos aos observados na fase folicular, periodo em que a mulher ainda mantinha os ciclos
de ovulacdo. A efetividade do uso desses horménios no climatério depende da classe de
hormdnio, da dosagem administrada, e também da resposta terapéutica da paciente, apesar de
apresentarem efeitos muito parecidos aos horménios enddgenos (SOARES; BATISTA;
SOUSA, 2019).

Atualmente, muitos sdo os beneficios trazidos pela TRH na redugdo dos fogachos,
ondas de calor, sudorese noturna, insonia e ressecamento da mucosa vaginal. Quando bem
recomendada, também apresenta o beneficio da prevencdo da osteoporose, pois 0 estrogénio
participa do processo de mineralizacdo 0ssea, €, portanto, garante a manutencéo da densidade
Ossea. Entretanto, tal efeito so é garantido durante o tratamento, pois ao interromper o0 uso do
estrogénio, as perdas ¢sseas voltam a acontecer (SILVEIRA; CAVALCANTE, 2019).

Apesar da TRH ter o objetivo de aliviar e tratar os sintomas do climatério, também
esta diretamente ligada ao risco de desenvolvimento de algumas doencas (OLIVEIRA et al.,

2016). Segundo Souza et al. (2018), 0 uso de estrogénios é um dos fatores mais relevantes na
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etiologia do cancer de mama. Estudos realizados por Tian et al. (2018) demonstraram que a
administracdo de estrogénio e progesterona interferem na proliferacdo celular e nos
mecanismos subjacentes em células de cancer de mama. Segundo os autores, a administracao
de hormonios femininos causa alteracdo no ciclo celular, e consequente proliferacdo de
celulas cancerigenas. Além disso, a TRH combinada, com uso de estrogénio e progesterona,
causa mais risco de proliferacdo celular que a TRH isolada, com um nico hormdnio (SOUZA
etal., 2018).

Tambeém existem evidéncias que relaciona a TRH e o cancer de endométrio. Os altos
niveis de estrogénio decorrentes da reposi¢do causam um estimulo excessivo no endométrio
da mulher (SOUZA et al., 2018). O cancer de endométrio é um dos canceres mais frequente
na mulher, e é o quarto tumor mais frequente no sistema reprodutor feminino, sendo que 75%
dos tumores ocorre em mulheres no periodo de pos-menopausa (COSTA; CUNHA, 2016).

Além do cancer de mama e cancer de endométrio, a TRH pode levar a mulher a ter
eventos tromboembolicos. O uso da TRH sintética aumenta o risco de tromboembolismo
Venoso, pois 0 estrogénio ativa 0 mecanismo de coagulacdo e acaba levando o organismo
feminino a ter uma hipercoagulacdo generalizada (SILVA et al.,, 2019). Um estudo
demonstrou que o risco de ter trombose venosa, em mulheres acima de 50 anos, chega a ser
seis vezes maior naquelas que usam TRH (LIMA et al., 2020).

Dessa forma, o uso da TRH estd associado ao maior risco de aparecimento de
doencas cardiovasculares, desenvolvimento de canceres de mama e endométrio, além de
eventos tromboembolicos (SILVA et al.,, 2019). Além disso, em estudos realizados pela
Women’s Health Initiative (Iniciativa de Saude da Mulher), projeto americano de investigacdo
da saude da mulher em longo prazo, fez com que pacientes e médicos questionassem a
seguranca da TRH na menopausa, em virtude do aumento do risco de doenca arterial
coronariana, cancer de mama, acidente vascular cerebral e tromboembolismo venoso
(POLICIANO et al., 2016).

2.3 FITOESTROGENIO

Durante o periodo da menopausa, a mulher pode fazer a TRH de estrogénio da forma
convencional, com o uso de medicamentos sintéticos ou na forma alternativa, através do uso

de fitoestrogénios. Considerando-se que a forma convencional pode trazer maleficios a saude
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da mulher, como eventos trombdticos e maior incidéncia de canceres, as terapias com
fitoestrogénios vém ganhando notoriedade, através da apresentacdo de resultados satisfatorios
no tratamento dos sintomas da menopausa (DAMAZIO et al., 2016). Dessa forma, nos
ultimos anos, aumentou-se o interesse pelo tratamento com os fitoestrogénios, que sao
capazes de controlar os sintomas do climatério, além de apresentar beneficios sobre o tecido
0sseo e cardiovascular (OLIVEIRA et al., 2016).

Os fitoestrogénios séo compostos fendlicos heterociclicos, encontrados em vegetais,
e que possuem estrutura semelhante aos estrogénios sintéticos. Dos fitoestrogénios
conhecidos, destacam-se as isoflavonas presente na soja (Glycine max), que sédo encontradas
na forma de glicosideos (genisteina, daidzeina e gliciteina) na natureza. As isoflavonas sdo os
fitoestrogénios com maior atividade estrogénica, devido a sua semelhanca estrutural. Seu
mecanismo de agdo se d4 através da ligacdo aos receptores P, que causam, portanto, um
equilibrio nos niveis de horménio feminino, sem causar efeitos adversos as mulheres
(NASCIMENTO et al., 2020; SOUZA et al., 2018).

O efeito estrogénico das isoflavonas € considerado muito menor em relacdo aos
horménios sintéticos, no entanto, por serem estruturalmente parecidos com 0s estrogénios,
atuam como agonista estrogénico. Estudos demonstram que a ingestdo de isoflavonas da soja
junto aos estrogénios sintéticos, fazem com que as isoflavonas ajam como antiestrogénicos,
competindo pelo mesmo sitio de ligacdo dos receptores estrogénios presentes nas células da
mama, Utero, sistema cardiovascular e 0ssos. Sendo assim, esse hormdnio ndo conseguira
causar seus efeitos colaterais, como eventos tromboliticos e cancer de mama, pois competem
pelos mesmos receptores de estrogénio (MARQUES et al., 2016).

As isoflavonas pertencem ao grupo dos flavonoides, e também agem como
antioxidantes, anti-inflamatdrios e antimicrobianos. Estudos demonstraram que a ingestdo de
120mg/dia de isoflavona por 12 semanas reduziu os sintomas da menopausa, como: fogachos,
secura vaginal, e irritabilidade. Entdo, a isoflavona pode ser usada como alternativa para tratar
os sintomas da menopausa (FRANCO et al., 2016; MACHADO; PUTON; BERTOL, 2019).

Além disso, as isoflavonas atuam de forma significativa na prevencdo da
osteoporose, caracterizada por uma baixa massa 6ssea. Com a idade, a ocorréncia de
osteoporose aumenta naturalmente, e o principal fator etiologico é a falta do estrogénio, o que
faz com que esta doenca acometa mais as mulheres (MARQUES et al., 2016). O estrogénio
contribui para manter a massa 6ssea dentro dos valores normais, portanto, quando ha a
diminuicdo da secrecdo desse horménio, a mulher fica mais susceptivel a perda 6ssea. Com

isso, a isoflavona precisa ser ressaltada, visto que tem a capacidade de modificar a densidade
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mineral dssea e garantir a manutencdo da mineralizagdo Ossea (SILVA; GONZALEZ;
FURTADO, 2016).

As doencas cardiovasculares podem ter sua incidéncia aumentada durante o
climatério. Nos paises ocidentais as doencas cardiacas estdo entre as principais causas de
morte, ao contrario da Asia, onde o nimero de mortes por doencgas cardiacas é relativamente
baixo. Os pesquisadores indicam que o fator responsavel seja o consumo diério de soja, rica
em isoflavona, que garante a protecdo contra doencas cardiovasculares, pois consegue
diminuir os niveis de triglicerideos e colesterol total, além de elevar os niveis do colesterol de
alta densidade (High Density Lipoprotein - HDL) (MACHADO; PUTON; BERTOL, 2019).

A isoflavona também tem sido associada a beneficios na prevencdo do cancer de
mama. Estudos comprovam que as mulheres asiaticas possuem menor incidéncia de cancer de
mama, possivelmente relacionado ao alto consumo de soja na alimentagdo. O mecanismo de
acdo pelo qual as isoflavonas atuam ainda ndo estd elucidado, mas, acredita-se que as
isoflavonas conseguem inibir a carcinogénese, através da inibicdo das enzimas que participam
do processo de proliferacdo celular e das enzimas de reparo, atuando de forma
qguiomiopreventivo. Porém, as isoflavonas sdo capazes de estabelecer esse beneficio apenas
quando utilizadas diariamente e em quantidades suficientes (OLIVEIRA et al., 2018).

De modo geral, as isoflavonas apresentam efeitos benéficos quando empregadas no
periodo da menopausa, visto que sdo capazes de reduzir os sintomas vasomotores, amenizar o
risco de doencas cardiovasculares e prevenir a perda 6ssea (MARQUES et al., 2016). Esses
beneficios podem ser adquiridos através da ingestdo de alimentos derivados da soja ou através
de medicamentos fitoterapicos disponiveis no mercado farmacéutico (ROCHA; PEREIRA,;
CARNEIRO, 2018). A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) recomenda que a
dose diaria de isoflavona (Glycine max) deve estar entre 50 e 120mg, administradas duas
vezes ao dia, respeitando o intervalo de 12 horas entre cada dose, para alivio dos sintomas do

climatério, como ondas de calor e sudorese. (ANVISA, 2018).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo, de natureza quantitativa, com carater estatistico
descritivo, pois descreve o conhecimento das mulheres sobre o uso dos fitoestrogénios para

melhora dos sintomas do climatério. Segundo Silva, Russo e Oliveira (2018) e Mussi et al.
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(2019), um estudo quantitativo deve encontrar uma relagcdo entre os resultados com uma
populagéo, a fim de explicar comportamentos, buscando generalizacdes.

Para a realizacdo da fundamentacao teorica, foi realizada uma pesquisa bibliografica
utilizando as plataformas eletrénicas: Google Académico, PubMed e Scientific Electronic
Library Online (SciELO) de fevereiro a setembro de 2020. Os descritores utilizados na busca
foram: “climatério”, “menopausa”, “fitoestrogénio”, “isoflavona”, sendo selecionados os
artigos publicados entre 2016 e 2020.

A pesquisa de campo foi realizada com clientes de uma drogaria privada da cidade
de Matozinhos-MG, por meio de um questionario online semiestruturado, adaptado de Faria e
Oliveira (2017), aplicado com o uso da plataforma Google Forms, no periodo de 01 a 10 de
setembro de 2020. O link com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE
1) e o questionario (APENDICE 2) foram enviados a todas as 32 mulheres com o cadastro
ativo na drogaria. Os critérios de inclusdo formam: mulheres com idade entre 40 e 60 anos,
que estivessem no periodo do climatério, possuissem cadastro ativo na drogaria e
concordassem em participar da pesquisa voluntariamente. O questionario foi elaborado
baseando-se em instrumentos constituido por sete questdes fechadas e duas questdes abertas,
abrangia questdes sobre os sintomas do climatério, os riscos da TRH, o uso de fitoterapicos, e
os beneficios do uso dos fitoestrogénios. Foi aplicado um piloto para a validagdo do mesmo.

Os dados obtidos através do questionario do Google Forms foram armazenados no
software Microsoft Office Excel® 2010, foi feito um trabalho de estatistica descritiva
tradicional como é pertinente na obtencdo de percentual, e os dados foram tratados para
obtencdo dos valores absolutos e percentuais, producdo de tabelas e graficos. Foi realizada a
analise descritiva dos dados, que foi discutida conforme a literatura disponivel.

4 RESULTADOS

As 32 mulheres que preencheram os critérios de inclusdo e foram convidadas a
participar desta pesquisa, responderam ao questionario, perfazem o “n” da amostra. Com
relacdo a idade em que as participantes comegaram a sentir 0s primeiros sintomas da
menopausa, 12,5% (n=4) alegaram sentir entre 35 e 40 anos, 25% (n=8) entre 41 e 45 anos,
4,4% (n=11) entre 46 e 50 anos e 28,1% (n=9) disseram que 0s sintomas comecgaram apds 0s
50 anos (TABELA 1).
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Tabela 1: Idade de inicio dos sintomas da menopausa (n=32).

Idade Valor percentual (nUmero absoluto)
35 e 40 anos 12,5% (4)
41 e 45 anos 25,0% (8)
46 e 50 anos 34,4% (11)
>50 anos 28,1% (9)

Fonte: Dados da pesquisa (2020).

Quando questionadas sobre os sintomas que mais incomodam nesse periodo da
menopausa, surgiram respostas variadas, entre elas 87,5% (n=28) citaram sintomas
vasomotores (calores), 68,8% (n=22) alegaram insénia, 62,5% (n=20) irritabilidade, 46,9%
(n=15) diminuicéo do prazer sexual e, 43,8% (n=14) ressecamento vaginal (TABELA 2).

Tabela 2: Frequéncia de sintomas que mais incomodam as participantes da pesquisa, Matozinhos, Minas Gerais,
2020 (n=32).

Sintomas Valor percentual (nUmero absoluto)
Sintomas vasomotores 87,5% (28)
Insbnia 68,8% (22)
Irritabilidade 62,5% (20)
Diminuicéo do prazer sexual 46,9% (15)
Ressecamento vaginal 43,8% (14)

Fonte: Dados da pesquisa (2020).
Mesmo que a maioria tenha respondido desconhecer tratamentos alternativos no

climatério, quando foi perguntado acerca do uso de plantas medicinal ou fitoterapico para
aliviar os sintomas da menopausa, 46,9% (n=15) afirmaram ndo utilizar, enquanto 53,1%
(n=17) afirmaram fazer uso, percebe-se uma falta de conhecimento das mulheres em associar
as plantas medicinais e fitoterdpicos com a terapia alternativa, que é um tratamento
integrativo (GRAFICO 1). Foram citadas como plantas medicinais o cha das folhas de amora

e 0 cha de camomila e como fitoterapico a Passiflora incarnata.

\océ ja fez ou faz uso de alguma planta medicinal ou fitoterdpico para
reduzir os sintomas da menopausa?

80%

60% 53,1%

46,9%

40%

20%

0%

SIM
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Gréfico 1: Distribuicdo de participantes pelo uso de fitoterapicos e plantas medicinais no controle dos sintomas
da menopausa, Matozinhos, Minas Gerais, 2020 (n=32).
Fonte: Dados da pesquisa (2020).

Sobre o conhecimento das mulheres sobre o tratamento alternativo para menopausa
com o uso dos fitoestrogénios, a maioria das mulheres, 65,6% (n=21), afirmou ndo conhecer
os fitoestrogénios, mas 34,4% (n=11) afirmaram conhecer essa terapia alternativa (GRAFICO
2).

\océ sabe o que é fitoestrogénio
ou j& ouviu falar a respeito?

80%

65,6%

60%

40% 34,4%

20%

0%
SIM NAO
Grafico 2: Distribuicdo de participantes por conhecimento dos fitoestrogénios no controle dos sintomas da

menopausa, Matozinhos, Minas Gerais, 2020 (n=32).
Fonte: Dados da pesquisa (2020).

As participantes também foram questionadas sobre o uso de medicamentos de reposi¢édo
hormonal. A maioria das mulheres, 78,1 % (n=25), ndo utiliza nenhum medicamento para
reposi¢do, enquanto 21,9% (n=7) das entrevistadas utilizam TRH, com uso via oral de
Natifa®; Primogyna®; Tibolona® e via intravaginal de Colpotrofine® (TABELA 3).

Tabela 3: Distribuicdo de participantes por utilizacdo de terapia de reposicdo hormonal, Matozinhos, Minas
Gerais, 2020 (n=32).

Utiliza terapia de reposicdo hormonal Valor percentual (nUmero absoluto)
NAO 78,1% (25)

SIM 21,9% (7)
Medicamento utilizado na TRH

Colpotrofine® 28,6% (2)

Natifa® 28,6% (2)

Tibolona® 28,6% (2)

Primogyna® 14,3% (1)

Fonte: Dados da pesquisa (2020).

As mulheres entrevistadas foram questionadas também sobre os riscos causados pela

TRH. Das 32 entrevistadas, apenas 22 responderam a questdo, sendo que 63,6% (n=14)
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relataram que um dos efeitos colaterais seria 0 aumento do risco do cancer de mama, 40,9%
(n=9) o aumento do risco de trombose, 31,8% (n= 7) o aumento do risco de cancer de
endomeétrio, 18,2% (4) disseram que 0s riscos dependem do tempo de uso, e 22,7% (n=5)

disseram ndo haver risco para o uso da TRH (TABELA 4).

Tabela 4: Distribuicdo de participantes por riscos na terapia de reposicdo hormonal, Matozinhos, Minas Gerais,
2020 (n=22).

Riscos na terapia de Reposicdo Hormonal Valor percentual (nUmero absoluto)
Aumenta o risco de cancer de mama 63,6% (14)
Aumenta o risco de trombose 40,9% (9)
Aumenta o risco de cancer de endométrio 31,8% (7)
O risco depende do tempo de uso 18,2% (4)
N&o existem riscos 22,7 %(5)

Fonte: Dados da pesquisa (2020).

A Ultima questdo proposta questionou a opinido delas sobre os beneficios do uso dos
fitoestrogénios, a base de soja, para o tratamento dos sintomas da menopausa, mesmo elas
tendo pouco ou até nenhum conhecimento sobre o assunto. Foram obtidas 26 respostas, sendo
que 93,3% (n=24) disseram que é possivel que o fitoestrogénios melhore os sintomas
vasomotores, 46,2% (n=12) alegam melhorar o humor, 38,5% (n=10) disseram melhorar a
lubrificacdo vaginal, 3,8% (n=1) que melhora da libido, enquanto 38,5% (n=10) ndo
reconhecem que uso dos fitoestrogénios possa trazer beneficios contra os sintomas da
menopausa (TABELA 5).

Tabela 5: Distribuicdo de participantes quanto ao que pensam a respeito, mesmo que ndo tenham utilizado,
sobre os beneficios na terapia com fitoestrogénios, Matozinhos, Minas Gerais, 2020 (n=26).

Beneficio dos Fitoestrogénios na Menopausa % (numero absoluto)
Melhora os sintomas vasomotores 92,3% (24)
Melhora o humor 46,2% (12)
Melhora a lubrificacdo vaginal 38,5% (10)
Melhora a libido 3,8% (1)

N&o existem beneficios satisfatorios 38,5% (10)

Fonte: Dados da pesquisa (2020).

5 DISCUSSAO

O presente trabalho buscou identificar o conhecimento das mulheres, clientes de uma

drogaria privada da cidade de Matozinhos-MG, sobre o uso dos fitoestrogénios para tratar
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sintomas da menopausa. Das mulheres entrevistadas, todas estavam no periodo do climatério,
apresentavam idades entre 40 e 60 anos e apenas uma das mulheres relatou ter entrado na
menopausa de maneira precoce, com menos de 40 anos (TABELA 1). Segundo o Ministério
da Salde, o climatério ocorre em mulheres com idade entre 40 e 65 anos, mas pode ocorrer
também a menopausa precoce, em que a faléncia ovariana ocorre antes dos 40 anos de idade.

Quanto aos sintomas percebidos pelas mulheres, os fendbmenos vasomotores (calores)
foram citados por 87,5% delas. Sintomas como insonia, irritabilidade, ressecamento vaginal e
diminuicdo do prazer sexual, também foram lembrados pelas entrevistadas (TABELA 2). O
climatério tem como caracteristica a diminuicdo do estrogénio no organismo que é
responsavel pelo surgimento de sintomas desagradaveis (ROCHA; PEREIRA; CARNEIRO,
2018). No presente estudo foi possivel observar que mais da metade das mulheres sofrem com
0s sintomas vasomotores associados a outros sintomas, o que corrobora com os achados da
literatura.

Também foi questionado se as mulheres faziam uso de plantas medicinais ou
fitoterapicos para aliviar os sintomas da menopausa e 53,1% afirmaram utilizar tais recursos
(GRAFICO 1). A planta medicinal mais citada foi o cha das folhas de amora, que é utilizado
devido a presenca de flavonoides, principalmente as isoflavonas. Em estudo clinico
randomizado com 10 mulheres com idade entre 32 e 61 anos foram evidenciados oS
beneficios do cha das folhas de amora na redugdo dos sintomas do climatério (GOTTARDO
etal., 2017).

Outro estudo feito com 20 mulheres com idades entre 45 e 60 anos, em que as
participantes receberam 60 sachés de doses diarias de 7g de folhas de amora trituradas, para
serem preparadas em infusdo de 600ml de agua, consumindo 200ml 3 vezes ao dia por 60
dias, mostrou a eficacia na reducdo dos sintomas climatéricos, como diminuicdo da
intensidade das ondas de calor, melhoria na qualidade do sono e humor (MIRANDA et al.,
2020).

A camomila (Matricaria chamomilla L) também citada pelas participantes tem acéo
benéfica durante o climatério, pois apresenta um efeito calmante/tranquilizante. Estudos
comprovam que a camomila possui um efeito ansiolitico e atua na depressdo, insonia e tedio
(SANTOS et al., 2019). Estudo realizado com 179 participantes que sofriam com transtorno
da ansiedade e tomaram 1500mg por dia de extrato de camomila por oito semanas, evidenciou
reducdo da ansiedade e uma melhora no bem-estar em 58% dos participantes. Esse estudo
demonstrou que nenhum efeito adverso foi observado durante a pesquisa (KEEFE et al.,

2016). Outra pesquisa realizada com 77 idosas também demonstrou a eficacia da camomila na
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melhora da qualidade do sono, quando utilizada em dose terapéutica de 400mg de extrato seco
duas vezes ao dia ap6s almoco e jantar, por quatro semanas (ABDULLAHZADEH,;
MATOURYPOUR; NAJI, 2017). Pode-se observar que a camomila é importante planta
medicinal que pode ser utilizada para tratamento da insdnia no periodo do climatério.

A Passiflora também foi citada pelas entrevistadas como uma planta utilizada para
melhoria dos sintomas do climatério. A Passiflora é classificada como ansiolitico e sedativo
leve, rica em flavonoides, fitoesterois, alcaloides indolicos e cumarinas (LOPES; TIYO;
ARANTES, 2017). A atividade ansiolitica e sedativa da Passiflora incarnata L, se da através
da modulacdo do sistema acido gama-aminobutirico (GABA) (ANVISA, 2016). O GABA
atua como neurotransmissor inibitério do sistema nervoso central, diminuindo a
hiperatividade neuronal por meio de mecanismos diferentes. Os farmacos moduladores do
GABA interferem diretamente na reatividade, atencdo, ansiedade, sono e tébnus muscular
(FERREIRA, 2019).

Em estudo realizado com um grupo de 59 mulheres que estavam no periodo de pos-
menopausa, foi administrado 30mg de P. incarnata L trés vezes ao dia. Os sintomas da
menopausa reduziram significativamente a partir da terceira semana de uso (KIM et al.,
2017). Os autores sugerem o uso da P. incarnata L. para o tratamento dos sintomas da
menopausa, como insonia, irritabilidade e sintomas vasomotores. Outro estudo, realizado com
41 pessoas durante sete dias, divididas em dois grupos, um recebeu sachés de 2g de P.
incarnata L. para infusdo e o outro grupo recebeu placebo, demonstrou, através da
polissonografia, melhoria de 5,2% na qualidade do sono dos pacientes ao final do tratamento
(FONSECA et al., 2020). Também foi verificado que extratos aquosos de P. incarnata L.
(700mg/smL) reduziram significativamente a ansiedade de pacientes que iriam se iriam
submeter-se a anestesia raquidiana. Esse estudo demonstrou que a P. incarnata é considerado
um medicamento ansiolitico efetivo e seguro (ANVISA, 2016).

As mulheres também foram questionadas sobre o tratamento alternativo com o uso
dos fitoestrogénios e a maioria (65,6%) afirmou ndo conhecer essa alternativa de tratamento
(GRAFICO 2). Os fitoestrogénios apresentam efeitos benéficos em relacdo a diminuicéo dos
sintomas do climatério/menopausa sem causar efeitos adversos as mulheres que fazem o seu
uso. Souza et al. (2020) aborda que ¢é provavel que o pouco conhecimento das mulheres sobre
essa terapia possa estar relacionado a falta de comunicagéo entre o paciente e o profissional de
salde.

As entrevistadas também foram questionadas sobre o uso de medicamentos para

reposicdo hormonal, mas a maioria (78,1%) alegaram ndo realizar TRH (TABELA 3).
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Segundo Oliveira et al. (2016), a TRH ¢é a primeira escolha para tratar os sintomas da
menopausa. Trata-se do uso de horménios sintéticos para reestabelecer os niveis hormonais e
tratar os sintomas, apesar de estar associada a um maior risco de surgimento de doencas
cardiovasculares, canceres e eventos tromboliticos. Aléem disso, foi questionado as
participantes desta pesquisa os riscos causados pela TRH, quando foram citados o cancer de
mama, cancer de endométrio e eventos tromboembdlicos. No entanto, 22,7% delas disseram
ndo haver riscos para o uso da TRH (TABELA 4). Essa falta de conhecimento pode estar
relacionada a falta de contato com um profissional da saude para esclarecimento de duvidas e
conhecimento sobre o assunto.

Segundo Souza et al. (2018), o uso do estrogénio é um fator relevante para o
desenvolvimento do cancer de mama e cancer de endométrio. O estrogénio atua no aumento
da proliferacdo celular, e 0 uso dessa terapia combinada com a progesterona causou um efeito
ainda mais prejudicial do que os horménios isolados. Em relagdo ao cancer de endométrio, 0s
altos niveis de estrogénios circulantes no organismo feminino durante a TRH causam
estimulos excessivos no endométrio, o que pode desencadear o crescimento anormal das
células (SILVA et al., 2019). Estudos de Lima et al. (2020) e Oliveira et al. (2016)
corroboram ao demonstrar que estrogénio pode aumentar a proliferagdo celular no Gtero e nas
mamas.

O estrogénio também pode aumentar o risco de eventos tromboembodlicos e maior
incidéncia de alteracGes cardiovasculares nas mulheres que fazem uso da TRH em
comparacdo aquelas que nao utilizam a terapia, visto que o estrogénio aumenta a resisténcia a
proteina C ativada e a producdo de trombina (LIMA et al., 2020).

Ainda foi questionado as mulheres participantes quais os possiveis beneficios obtidos
através da terapia de reposicdo feita com fitoestrogénios. Mesmo com pouco ou nenhum
conhecimento sobre os fitoestrogénios a maioria disse acreditar que os fitoestrogénios possam
trazem beneficios como: diminuigédo dos sintomas vasomotores, da irritabilidade e da insonia,
além da melhoria do ressecamento vaginal e da libido (TABELA 5).

Por terem sua estrutura semelhante ao estrogénio, as isoflavonas se ligam aos
receptores estrogénicos (), e causam um equilibrio hormonal no organismo feminino,
reduzindo, assim, os principais sintomas do climatério como os calores, lubrificagdo vaginal,
humor e libido (NASCIMENTO et al., 2020). Segundo Marques et al. (2016), por possuirem
estrutura semelhante ao estrogénio, os fitoestrogénios, como a isoflavonas, atuam como
agonistas estrogénicos, ou seja, as isoflavonas atuam como antiestrogénios, competindo pelo

mesmo sitio de ligacdo dos receptores estrogénios (B) presentes nas células. Estudos
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realizados por Franco et al. (2016), Machado, Puton e Bertol (2019) demostram que a
ingestdo de 120mg/dia de isoflavona, por 12 semanas, reduziu os sintomas da menopausa,
como os fogachos, secura vaginal e irritabilidade. Além disso, ja esta aprovado pela ANVISA,
0 uso da isoflavona para os sintomas vasomotores nas doses entre 50 e 120mg, duas vezes ao
dia (ANVISA, 2018).

Damazio et al. (2016) realizaram estudos com mulheres no periodo de pds-
menopausa que foram divididas em trés grupos. O primeiro grupo recebeu suplemento
alimentar a base de soja (isoflavona 90mg), o segundo grupo utilizou terapia de pequenas
doses hormonais feitas com estradiol 1mg e acetato de noretisterona 0,5mg e o terceiro grupo
(controle) recebeu placebo, por 16 semanas. Os resultados mostraram diminuicdo nos
sintomas de vasomotores e urogenitais nos grupos que utilizaram a suplementacdo a base de
soja e a terapia hormonal.

Outro estudo importante relata que o uso das isoflavonas melhora as fungdes
metabolicas, vasomotoras e urogenitais em mulheres na pds-menopausa (SOUZA et al.,
2020). Os autores demonstram que 0s grupos de intervencdes que utilizaram a isoflavonas
apresentaram uma diminuicdo nos niveis de triglicerideos e colesterol. Além disso, as
isoflavonas ndo alteram o fator de coagulacdo, reduzindo, assim, o risco de eventos
tromboembdlicos e as ondas de calor, além de melhorar o ressecamento vaginal.

Além da reducdo dos sintomas vasomotores e secura vaginal a isoflavona vem
mostrando beneficios em relacdo a salde 6ssea. Um estudo realizado com 3.494 participantes
que faziam o uso de extrato de isoflavona, por um periodo de 7 semanas, durante 3 anos
mostrou que a maioria das mulheres tiveram beneficios em relacdo a salde Ossea na
menopausa, indicando que a isoflavona age impedindo a perda da densidade 6ssea (SOUSA;
SANTOS, 2018).

6 CONSIDERACOES FINAIS

O climatério é uma etapa de transicdo na vida da mulher, no qual ela passa do
periodo produtivo para o ndo reprodutivo. E um periodo de mudangas fisioldgicas,
psicologicas e sociais decorrentes da reducdo hormonal. A menopausa configura uma das
fases do climatério, quando se encerram as menstruacGes. Por mais que seja um evento
fisiologico normal da mulher, os sintomas e incébmodos caracteristicos desse periodo, as

levam a primeira escolha de tratamento feita com medicamentos para reposi¢ao hormonal. No
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entanto, tal terapia também traz consigo maleficios a saide das mulheres. A maioria das
mulheres participantes do presente estudo, além de demonstrarem conhecer os riscos causados
pela TRH, alegaram nao realizar a terapia.

A maioria das mulheres desta pesquisa relatou utilizar fitoterapicos ou plantas
medicinais para tratar os desconfortos da menopausa, principalmente os sintomas
vasomotores, insonia e irritabilidade, embora, em sua maioria tenham relatado desconhecer
tratamentos alternativos, o que pode estar relacionado a um desconhecimento da relacédo entre
plantas medicinais e fitoterapicos com o conceito de terapias alternativas neste contexto. Os
mais citados foram o cha de amora para reduzir os sintomas vasomotores, o cha de camomila
com agdo tranquilizante para minimizar os sintomas de irritabilidade e a Passiflora incarnata
L., que tem acdo ansiolitica e sedativa e atua nos sintomas de insonia.

Para evitar os danos causados pela TRH em algumas mulheres, pesquisas sugerem o
uso de terapias alternativas, como por exemplo, o uso do fitoestrogénio isoflavona, obtido
através de vegetais, em especial da soja. As isoflavonas sdo moduladores seletivos dos
receptores do estrogénio, que atuam nos sintomas vasomotores, saude cardiovascular e
diminuicdo do risco de cancer de mama e de endométrio. Entretanto, percebe-se que o
emprego dos fitoestrogénios no controle dos sintomas da sindrome climatérica ainda é
recente, havendo muitas lacunas de conhecimento a serem preenchidas. Nesse estudo foi
possivel concluir que a maioria das mulheres ndo conhecem a terapia alternativa feita com
fitoestrogénio, apesar de mesmo com pouco ou nenhum conhecimento sobre o assunto,
acreditarem que tais componentes sdo capazes de reduzir os desconfortos causados pela
menopausa.

Esta pesquisa limitou-se a uma amostra de 32 mulheres, clientes de uma drogaria de
pequeno porte de Matozinhos-MG. No entanto, trouxe como beneficio um conhecimento
aprimorado diante da tematica, percebendo-se que o fitoestrogénio, naturais da soja podem
amenizar ou modular a intensidade dos desconfortos climatéricos, sendo uma alternativa
terapéutica para as mulheres, além de ser uma terapia que ndo causa muitos efeitos colaterais
em ralacdo a TRH. Sugere-se, entdo, mais estudos para identificar se existe algum efeito
colateral relacionado ao uso dos fitoestrogénios para dar continuidade a pesquisas

relacionadas ao uso de fitoestrogénios na menopausa e na saude da mulher.
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APENDICE 1 - TERMOS DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO E
QUESTIONARIO

Vocé estd sendo convidado para participar da pesquisa sobre o conhecimento das
mulheres sobre o uso de fitoestrogénios para terapia de reposi¢cdo hormonal no periodo do
climatério.

Os objetivos do estudo é analisar o conhecimento das mulheres que frequentam uma
drogaria na cidade de Matozinhos-MG a respeito do uso dos fitoestrogénios para os sintomas
do climatério.

Solicitamos a sua colaboracdo para responder esse questionario online, contendo 9
questdes sobre menopausa, terapia de reposicdo hormonal e fitoestrogénios como também sua
autorizacdo para apresentar os resultados deste estudo em eventos da area de saude e publicar
em revista cientifica nacional e/ou internacional. Por ocasido da publicacdo dos resultados,
seu nome sera mantido em sigilo absoluto.

Informamos que essa pesquisa ndo oferece risco a vocé, porém, considera-se a
possibilidade de um risco subjetivo, pois algumas perguntas podem remeter a algum
desconforto, constrangimento ou levar a um leve cansago ap6s responder o questionario. Caso
alguma dessas possibilidades ocorram, vocé poderd optar por ndo responder a alguma
pergunta ou parar de responder o questionario.

Esclarecemos que sua participacdo no estudo é voluntéaria e, portanto, o(a) senhor(a)
ndo e obrigado(a) a fornecer as informacGes e/ou colaborar com as atividades solicitadas pelo
Pesquisador(a). Caso decida néo participar do estudo, ou resolver a qualquer momento desistir
do mesmo, ndo sofrera nenhum dano. Os pesquisadores estardo a sua disposicao para qualquer

esclarecimento que considere necessario em qualquer etapa da pesquisa.

Mariane Felix dos Santos — marianefelix56@gmail.com

Discente do curso de Farmacia - Faculdade Ciéncias da Vida

Declaro que entendi os objetivos, riscos e beneficios de minha participacdo na
pesquisa e concordo em participar.
() Aceito participar da pesquisa

() Né&o aceito participar da pesquisa



APENDICE 2 -QUESTIONARIO

1 - Com qual idade vocé iniciou a menopausa?

R.

2 - Quais os sintomas que mais incomodam nesse periodo?
() Sintomas VVasomotores (calor)

( ) Irritabilidade

() Ressecamento Vaginal

() Insbnia

() Diminuicdo do prazer sexual

3 - Vocé sabe 0 que é Fitoestrogénio ou ja ouviu falar?

() Sim

( ) Nao
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4 - Vocé ja fez ou faz uso de alguma planta medicinal ou fitoterapico para reduzir os sintomas

da menopausa?
() Sim
( ) Nao

5 - Se sua resposta for sim, quais?
R-

6 - Vocé utiliza algum medicamento para reposi¢cdo hormonal?
()Sim
( ) Nao

7 - Se sua resposta for sim, qual (is)?
R-

8 - Quais os efeitos colaterais causados pela terapia de reposi¢do hormonal?
) Aumenta o risco de trombose

) Aumenta o risco de cancer de mama

) Aumenta o risco de cancer de endométrio

) Os riscos dessa terapia dependem do tempo de uso.

) Néo existem riscos para uso da terapia de reposicao hormonal

(
(
(
(
(

9 - Para vocé, quais os beneficios da terapia de reposicdo hormonal quando utilizado um

fitoestrogénio?

() Melhora os sintomas vasomotores (calor)
() Melhora a lubrificagdo vaginal

() Melhora o humor

() Melhora a libido

() Né&o existem beneficios satisfatorios



