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RESUMO

Introducéo: a migranea é definida como uma cefaleia priméaria comum e incapaci-
tante e mais prevalente nos consultérios de Neurologia. Estudos revelam substancias
polifendlicas, acidos graxos poli-insaturados e fibras no maracuja que podem indicar o
potencial do fruto como alimento funcional. Objetivo: verificar o efeito da ingestao da
Fassiflora setacea BRS Perola do Cerrado como complemento dietético na prevengao
da migranea. Métodos: foram avaliados 30 voluntarios que passaram por consulta
neurolégica e cumpriram os critérios diagnoésticos da International Classification of He-
adache Disorders, 3rd edition (ICHD-III). Eles preencheram o Diario de Cefaleia por 30
dias e foram distribuidos em dois grupos de 15 pacientes. O grupo I consumiu 50 g de
polpa de maracuja (A) diluida em 250 mL de 4gua e o grupo Il recebeu 250 mL de suco
artificial de sabor semelhante. Ap6s 60 dias do consumo das amostras houve inversao
entre os grupos. Calculou-se o indice de Dor de Cabeca (IDC) e o melhor tratamento
foi aquele com a menor pontuagao. Resultados: o valor de p nao apresentou significan-
cia estatistica, mas, a partir da analise individual, comparando os dois sucos, demons-
trou-se que 78,94% do total de pacientes manifestaram melhora durante a utilizagado da
Fassiflora setacea para a profilaxia de migranea. Conclusao: houve melhora individual
das crises de enxaqueca com a utilizacao da Passiflora setacea como alimento funcio-
nal. Porém, na analise estatistica, a Passiflora setacea nao demonstrou eficacia como
medida dietética profilatica da migranea.
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ABSTRACT

Introduction:Migraineisdefined as a common primaryheadacheanddisabling. It is more
prevalent in neurologyclinics. Studiesindicatethepresenceofpolyphenols, polyunsaturat-
edfattyacidsandfibers in thepassionfruitthatmay show thepotentialofthefruit as a func-
tionalfood.Objectives:To verify the effect of the intake of PassiflorasetaceaBRS Pérola do
Cerrado as a dietary supplement in the prevention of migraine.Materials and Methods: 30
patients were studiedunderwenting a neurological consultation and fulfilled the diagnostic
criteria of the International Classification of Headache Disorders, 3rd edition (ICHD-III).
They filled out a Headachediary for 30 days and were divided into two groups of 15
patients. Group I consumed 50g of passion fruit pulp (A) diluted with 250 mL of water
andGroup [lreceived 250 mL of an artificial juice with similar taste.After 60 days of con-
sumption of the samples, a crossover between groupswas performed. We calculated the
Headache Index (CPI) and the best treatment was the one who had the lowest scores.Re-
sults: The p value did not shown significantstatistics between the two groups, but from the
individual analysis compared with the two juices, it was shown that 78.94% of all patients
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showed improvement while using the Passiflorasetacea
for the prophylaxis of migraine.Conclusion: There was
individual improvement of crises of migraine with the use
of Fassiflorasetaceaas a functional food. However, at the
statistical analysis the Passiflorasetaceawas not effective
as a prophylacticdietary measure of migraine.

Keywords: Fassifloraceae; Functional Food; Disease
Prevention; Passiflora.

INTRODUGAOQ E LITERATURA

Na classificacdo da Sociedade Internacional de
Cefaleia, a migranea é definida como uma cefaleia pri-
maria comum e incapacitante, subdividida em Migra-
nea sem aura e Migranea com aura - esta primariamen-
te caracterizada por sintomas neurolégicos focais que
normalmente precedem ou, as vezes, acompanham a
cefaleia, sendo totalmente reversiveis. Posteriormen-
te, desenvolve-se dor de cabeca preferencialmente
unilateral, pulsatil, de forte intensidade, com compro-
metimento das atividades diarias de seus portadores.!

Apesar da prevaléncia anual da migranea ser de
aproximadamente 18% em mulheres e 6% em ho-
mens, é indiscutivel tratar-se de uma das doencas
que mais aparecem nos consultérios dos neurologis-
tas, provocando grande impacto social e economico
na vida dessas pessoas.

Dessa forma, tém-se utilizado medicagoes pre-
ventivas para reduzir a frequéncia e/ou a intensidade
dos ataques de dor. Os principais grupos de medica-
cao para a prevencao incluem anticonvulsivantes,
antidepressivos, bloqueadores beta-adrenérgicos, an-
tagonistas do canal de célcio, antagonistas serotoni-
nérgicos, neurotoxina botulinica e anti-inflamatérios
nao esteroidais. E preferivel uma medicacéo preven-
tiva com melhor relacdo entre os efeitos colaterais e
predilecao do paciente.

Em busca de novas maneiras de prevencao de do-
encas, tem-se realizado pesquisas utilizando alimentos
funcionais. O género Passiflora tem ampla aplicagao
como alimento funcional, integrando parte das espé-
cies comerciais e silvestres que fazem parte do reperto-
rio etnofarmacolégico para combater as mais diferentes
enfermidades associadas, principalmente, aos distur-
bios do sistema nervoso, como ansiedade, depressao,
insOnia e tremores relacionados a senilidade.**

A Embrapa Cerrados possui uma colecao com
mais de 150 acessos de passifloras, na qual se desta-
ca a Fassiflora setacea, conhecida pelas propriedades
calmantes e soniferas dos frutos e folhas. Costa et al®
referiram que a P. setacea possuia teores elevados de

vitamina C quando comparada aos do maracuja P.
edulis e aos das polpas de outras frutiferas. Além dis-
so, verificou compostos fenoélicos e carotenoides em
grande concentracao.® Sabe-se que essas substancias
fendlicas tém propriedades bioativas, sendo que os fla-
vonoides, acidos fendlicos e polifendis representam as
principais classes integrantes do grupo dos compostos
fenolicos com propriedades oxirredutoras, que absor-
vem e neutralizam radicais livres. Apesar de todas as
acoes conhecidas, ainda nao se sabe qual o mecanis-
mo na contribui¢ao para a profilaxia da migranea.

A validagcao dos dados de utilizacao da Passiflora
para uso humano, conforme recomendado pela Agén-
cia de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), é fundamental
para que as espécies possam ser utilizadas como ali-
mento funcional.” Com base no exposto, o presente
estudo teve como objetivo verificar o efeito da inges-
tao da Fassiflora setacea BRS Peérola do Cerrado como
complemento dietético na preveng¢ao da migranea.

MATERIAIS

Para a realizacao desta pesquisa, foram utilizadas
150 cépias do Diario de Cefaleia, além de 30 cépias do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Os sucos distribuidos eram acondicionados em paco-
tes de idénticas formas. O suco de maracuja continha
50 g de polpa de maracuja (A) e o artificial continha
50 mL de suco industrial artificial de sabor semelhan-
te, ambos diluidos em 250 mL de agua pelos partici-
pantes. Ao total, foram armazenados em um freezer
1.800 pacotes de sucos concentrados de cada tipo.
Para a digitalizacao dos dados, foi utilizado computa-
dor pessoal, com recurso de processamento estatisti-
co do “software” Stata 9.2. Também foram necessarios
instrumentos médicos durante as consultas.

METODOS

O trabalho faz parte da rede Passitec de pesquisa
de alimentos funcionais da Embrapa. Foram avalia-
dos 30 voluntarios migranosos com mais de cinco
crises por més. Para esses pacientes, foi entregue o
TCLE e os que confirmaram sua participacao foram
submetidos ao seguinte protocolo:

m preencheram os critérios diagnosticos da Inter-
national Classification of Headache Disorders, 3rd
edition (ICHD-IID);
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m todos completaram o Diario de Cefaleia por 30
dias. Apos esse periodo, foram distribuidos em
dois grupos de 15 pacientes (grupo I e grupo II);

m grupo [: ingestao de suco de polpa de maracu-
j& diariamente. Esta fase foi mantida por 60 dias,
com consultas mensais;

= grupo II: ingestao de suco artificial diariamente.
Esta fase foi mantida por 60 dias, com consultas
mensais;

= inversao dos grupos. O grupo I passou a receber
o suco industrializado e o grupo Il a polpa de mara-
cuja. Repeticao do processo. Para o tratamento das
crises de migranea, foi orientado o uso de triptanos.

Os pacientes foram orientados a nao tomarem
algum tipo de medicacao profilatica, consumirem o
minimo de medicagao abortiva e preencherem o dia-
rio de cefaleia. Foram excluidos os que nao aceitaram
participar da pesquisa e mulheres que manifestaram o
desejo de engravidar durante o periodo da pesquisa.

Trata-se de um estudo clinico randomizado, pros-
pectivo, placebo-controlado, duplo-cego, realizado
com pacientes migranosos selecionados no ambula-
torio de Neurologia do Centro de Especialidades Mé-
dicas de Barbacena, vinculado a Faculdade de Me-
dicina de Barbacena (FAME/FUNJOBE). O protocolo
deste trabalho foi aprovado no Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) com parecer nimero 414.607.

A avaliagao clinica dos participantes foi realizada
por meio da andlise dos Diarios de Dor de Cabeca. O
calculo do Indice de Dor de Cabeca (IDC) foi feito pela
seguinte formula: nimero de dias de dor de cabeca
multiplicado pela intensidade da dor. Considerar os
valores: muito forte (4), forte (3), média (2) e fraca (1).
Quando houve duas ou mais marcacoes de intensida-
de em um unico dia, foi considerada a dor mais forte.

O critério de sucesso ou fracasso do tratamento
profilatico consistiu na demonstracao das diferencas
entre os valores do IDC dos dois grupos. Considerou-
-se o melhor tratamento aquele que apresentou o
menor valor. Ao final do experimento, 19 pacientes
completaram as duas fases da pesquisa.

As variaveis foram representadas pelas informa-
¢Oes registradas nos prontuarios dos participantes,
sendo construidas tabelas de distribui¢oes de frequ-
éncias e calculadas as médias, desvios-padrao e per-
centuais indicados para cada variavel. A existéncia
de relacao entre variaveis do teste e os tratamentos
estudados foi aferida pelo teste de Kruskal-Wallis. O
nivel de significancia adotado na analise foi o de 5,0%.
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RESULTADOS

Durante o estudo realizado, foram acompanha-
dos 19 pacientes portadores de migranea, com idade
entre 21 e 55 anos, sendo a média de 29,18 anos. Os
demais dados colhidos na anamnese realizada na
primeira consulta com cada paciente encontram-se
listados na tabela de andlise (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas encontradas nos pacien-
tes deste estudo baseadas na anamnese

Caracteristica Variavel N %
Feminino 17 89,47
Sexo
Masculino 2 10,53
Leucodermo 6 31,58
Cor Melanodermo 2 10,53
Faiodermo " 57,89
) Tabagista 7 36,84
Tabagismo
Negam 12 63,16
Etilismo Social " 57,90
Etilismo
Negavam 8 42,10

Os fatores de piora mais frequentes, presentes em
78,94%, foram fotofobia e/ou fonofobia. Outros de pio-
ra menos mencionados foram estresse (5,26%), consu-
mo de vinho (5,26%), refrigerantes (5,26%), osmofobia
(5,26%) e menstruacao (5,26%). Os fatores de melho-
ra encontrados foram: uso de analgésicos (52,63%),
ambiente sem luz (36,84%), siléncio (36,84%), sono
(5,26%) e sem fatores de melhora (10,53%).

O presente estudo demonstrou que os menores e
maiores valores encontrados, respectivamente, base-
ado no célculo do Indice de Dor de Cabeca (IDC),
foram zero e 99 para o suco de maracujé e cinco e
124 para o suco placebo (Tabela 2). Além disso, a mé-
dia de pontos que os pacientes atingiram utilizando
o suco de maracuja foi de 33,31 pontos e os que trata-
ram com o suco placebo foi de 49 pontos.

Tabela 2 - Resultados da pontuacio baseada no In-
dice de Dor de Cabeca utilizando o suco placebo e
o suco de maracuja

Suco de Maracuja Suco Placebo

Menor Valor 0 5
Primeiro Quartil 13 18
Mediana 33,31 49
Segundo Quartil 54 81
Maior Valor 99 124
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De acordo com o teste de Kruskal-Wallis para a
comparagao entre os valores obtidos dos grupos em
questao, obteve-se o valor de p = 0,2265 e x* = 2,970.
Esse resultado indica que o presente estudo nao re-
gistrou diferenca entre o suco de maracujé e o place-
bo na preveng¢ao da migranea.

Tendo como base as pontuagoes obtidas a partir
do Indice de Dor de Cabeca nos pacientes sob a utili-
zacao do suco placebo e do suco de maracuja, foi ge-
rado um Gréfico de Dispersao de Pontos para melhor
compreensao dos resultados individuais (Figura 1).
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Figura 1 - Resultados individuais baseados no Indice de
Dor de Cabeca para o suco placebo e o suco de maracuja.

DISCUSSAOQ

A terapia preventiva pode ser aplicada na migra-
nea. Beneficios adicionais incluem a melhor resposta
ao tratamento e reducao da incapacidade, além de
reducao de custos. Uma droga preventiva para en-
xaqueca € efetiva se reduz a frequéncia dos ataques
em pelo menos a metade em trés meses. A prevengcao
nao tem sido utilizada do modo adequado, segundo a
American Migraine Prevalence and Prevention (AMPP),
apenas 13% dos pacientes fazem a sua profilaxia.?

Entre as caracteristicas coletadas e expostas (Ta-
bela 1), a mais epidemiologicamente relacionada
a migranea foi o sexo do paciente. A avaliacao foi
composta de 19 portadores de enxaqueca. Destes, a
maioria foi formada por mulheres, o que corrobora o
fato de que a prevaléncia da doenca € de duas a trés
vezes mais no sexo feminino.” A intensidade do seu
quadro, principalmente a dor, torna a doenga impor-
tante causa de falta ao trabalho.’ A Tabela 2 demons-
trou a variacao de pontuacoes baseada no Indice de
Dor de Cabeca para os sucos. Quando se comparam
as intervencoes, o suco placebo apresentou valores

maiores em comparagao com o suco de maracuja.
Infere-se, entdao, que o suco de maracuja poderia se
relacionar a melhora do quadro.

Em uma anélise individualizada, o uso da Passi-
flora se mostrou mais eficiente no controle dos sinto-
mas em relacao ao placebo em 15 dos 19 integrantes
da pesquisa.

Apesar de o valor de p nao apresentar significan-
cia estatistica em demonstrar a utilizacao da Passiflora
setacea como alimento funcional na prevenc¢ao da mi-
granea, a pesquisa trouxe pontos positivos em relagcao
ao processo de busca pela profilaxia. Deve-se ressal-
tar a metodologia aplicada neste estudo randomizado,
duplo-cego, controlado, com o uso de placebo, repre-
sentando a importancia de novos projetos que bus-
quem mecanismos profilaticos de doencas cronicas.

Contudo, sdo necessarias novas pesquisas com
nimero maior de participantes a fim de investigar os
efeitos profilaticos da Passiflora setacea na migranea.
Outro viés a ser corrigido € a necessidade da garantia
do consumo que foi controlada pelo paciente.

CONCLUSAO

Houve melhora individual da migranea com a
utilizacao da Passiflora setacea como alimento fun-
cional. No entanto, a andlise estatistica nao apre-
sentou significancia.
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