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Resumo

O tratamento e a cura de diversas infecges sofreram grande avango apds a descoberta dos antimicrobianos, no
entanto o uso indiscriminado desses medicamentos ocasionou a resisténcia bacteriana, desencadeando problemas
de saude publica como elevacdo de custos nos tratamentos. Entre a procura por novas alternativas terapéuticas
eficazes e seguras encontra-se 0 uso de fitoterapicos. O trabalho objetivou avaliar in vitro o potencial
antimicrobiano do extrato de Mikania glomerata (guaco) através da Concentragdo Inibitéria Minima e
Concentracdo Bactericida Minima. Realizou-se a técnica de microdiluicio a fim de determinar a eficécia do extrato
hidroalcdolico de Mikania glomerata frente a cepas padrdo de Escherichia coli (ATCC 25922) e Staphylococcus
aureus (ATCC25923). Dessa forma, verificou-se que o extrato apresentou atividade antimicrobiana para a bactéria
gram-positiva Staphylococcus aureus (ATCC 25923) e para a bactéria gram-negativa Escherichia coli (ATCC
25922). O extrato hidroalcodlico de Mikania glomerata mostrou-se ativo apresentando inibi¢do do crescimento
microbiano em concentragdes variadas frente a todos 0s microrganismos utilizados no estudo, sendo a atividade
antimicrobiana do extrato possivelmente atribuida a existéncia de compostos ativos como acido caurenoico e 0
acido cinamolgrandiflérico.

Palavras-chave: Resisténcia bacteriana; Fitoterapicos; Mikania glomerata; Atividade antimicrobiana.

Abstract

The treatment and cure of various infections suffered great advances after the discovery of antimicrobials, however
the indiscriminate use of these drugs caused bacterial resistance, triggering public health problems such as
increased treatment costs. Among the search for new effective and safe therapeutic alternatives is the use of herbal
medicines. The work aimed to evaluate in vitro the antimicrobial potential of the extract of Mikania glomerata
(guaco) through the Minimum Inhibitory Concentration and Minimum Bactericidal Concentration. The
microdilution technique was performed in order to determine the efficacy of the hydroalcoholic extract of Mikania
glomerata against the standard strains of Escherichia coli (ATCC 25922) and Staphylococcus aureus
(ATCC25923). Thus, it was found that the extract showed antimicrobial activity for the gram-positive bacteria
Staphylococcus aureus (ATCC 25923) and for the gram-negative bacteria Escherichia coli (ATCC 25922). The
hydroalcoholic extract of Mikania glomerata was shown to be active with inhibition of microbial growth in varying
concentrations in relation to all the microorganisms used in the study, with the antimicrobial activity of the extract
possibly attributed to the existence of active compounds such as kaurenic acid and cinamolgrandifloric acid.
Keywords: Bacteria Iresistance; Herbal medicines; Mikania glomerata; Antimicrobial activity.
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Resumen

El tratamiento y curacién de varias infecciones sufrié grandes avances tras el descubrimiento de los
antimicrobianos, sin embargo, el uso indiscriminado de estos farmacos provocd resistencias bacterianas,
desencadenando problemas de salud publica como el aumento de los costos del tratamiento. Entre la basqueda de
nuevas alternativas terapéuticas eficaces y seguras se encuentra el uso de medicamentos a base de hierbas. El
trabajo tuvo como objetivo evaluar in vitro el potencial antimicrobiano del extracto de Mikania glomerata (guaco)
a través de la Concentracion Minima Inhibitoria y la Concentracion Minima Bactericida. Se realizo la técnica de
microdilucién para determinar la eficacia del extracto hidroalcohdlico de Mikania glomerata frente a las cepas
estandar de Escherichia coli (ATCC 25922) y Staphylococcus aureus (ATCC25923). Asi, se encontré que el
extracto mostré actividad antimicrobiana para la bacteria grampositiva Staphylococcus aureus (ATCC 25923) y
para la bacteria gramnegativa Escherichia coli (ATCC 25922). El extracto hidroalcoholico de Mikania glomerata
demostrd ser activo con inhibicidn del crecimiento microbiano en concentraciones variables en relacion con todos
los microorganismos utilizados en el estudio, con la actividad antimicrobiana del extracto posiblemente atribuida a
la existencia de compuestos activos como el acido kaurénico y acido cinamolgrandiflorico.

Palavras clave: Resisténcia bacteriana; Fitoterapicos; Mikania glomerata; Atividade antimicrobiana.

1. Introducéo

Um marco importante na histéria da salde foi a descoberta dos antimicrobianos, o que possibilitou a cura de
diversas infeccdes. No entanto, ap6s os antimicrobianos veio a resisténcia bacteriana, um recurso natural capaz de
desenvolver-se sem intervengdo, porém esse processo pode ser desencadeado mais rapidamente através do uso irracional de
antibiéticos (Morehead; Scarbrough, 2018). Os antimicrobianos de amplo espectro contribuem significativamente para o
aumento dessa resisténcia, sendo este, um problema que preocupa os profissionais da salde, causa danos & populacéo e
resulta em ineficécia do tratamento.

O objetivo principal do uso de antibioticos é tratar ou prevenir uma infeccéo, protegendo a microbiota normal, e
eliminando ou diminuindo os microrganismos patégenos. Conhecer o microrganismo causador da infecgdo, as condi¢Bes
clinicas do paciente, a epidemiologia local e o resultado da cultura, quando possivel, devem ser a base para a escolha
racional do medicamento, deve-se considerar também a toxicidade, efetividade e o custo para o paciente. Torna-se cada vez
mais notavel a necessidade de novos farmacos para compensar a utilizagdo de antibiéticos cujos microrganismos
desenvolveram mecanismos de resisténcia. A melhor forma de conter esse cenario € diminuir o uso irracional de
antibiéticos, visto que tém sido pesquisados novos métodos com a finalidade de moderar o uso irracional e
consequentemente reduzir o nimero de cepas multirresistentes (Brunton et al., 2010; Barros, et al., 2013).

Define-se resisténcia bacteriana como a capacidade do microrganismo resistir a agdo do antibiotico, esta resisténcia
se d& devido a presenca de mecanismos como transtornos de permeabilidade, modificagcBes no sitio de acdo ou hidrolise
enzimatica. Variaveis patogénicas, com mecanismos adquirido ou intrinseco sdo ativados quando feito o uso do antibiético
(Penesyan; Gillings; Paulsen, 2015).

Entre as preocupacdes relacionadas ao uso de medicamentos esta o uso racional de antimicrobianos. A utilizagéo
irracional e abusiva dessa classe terapéutica pode gerar variagdo na microbiota normal do individuo. A microbiota consiste
em um mecanismo de defesa que dificulta a proliferacdo de outros patégenos, sendo assim o desequilibrio na flora
bacteriana pode levar a proliferagdo de patdgenos e microrganismos incomuns, acarretando o aparecimento de doencas
(Tavares, et al., 2008; Mota, 2010).

O uso irracional de antimicrobianos pode gerar danos a salde do paciente, assim como para a comunidade.
Consumir em excesso esses medicamentos pode elevar os custos hospitalares e de satde publica, causar aumento de reacdes
adversas, além de contribuir para 0 aumento da resisténcia bacteriana e o desenvolvimento de bactérias multirresistentes
(Rodrigues; Bertoldi, 2010; Onzi, et al., 2011; Magiorakos, et al., 2012; Alds, 2015).

Antibidticos séo prescritos frequentemente em inimeras situagOes clinicas, de maneira inadequada, sem indicios

que confirmem necessidade de indicacdo. Inimeros fatores colaboram para o uso irracional de antimicrobianos no Brasil,
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como farmacias que realizavam a venda sem prescri¢do, incerteza no diagnoéstico, lentiddo no resultado da cultura, falhas
nas prescricbes e a falta de educacdo em saude relacionado ao uso racional. O acompanhamento da farmacoterapia é
fundamental e objetiva prevenir o uso inadequado dessa classe terapéutica e a prevencdo de uma possivel resisténcia
bacteriana. O consumo de antibi6ticos e a automedicagdo séo praticas comuns entre os brasileiros, levando o Brasil a ocupar
a quarta posicdo no ranking mundial de consumo de medicamentos, dos quais, 40% sdo representados por antibiéticos
(Novaretti et al., 2014; Martins et al., 2015; Franco, et al., 2015; Diaz, 2015).

Visando minimizar o aumento da resisténcia microbiana e uso indiscriminado dos antimicrobianos a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria adotou a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) N° 20, de 5 de maio de 2011 que
“Dispde sobre o controle de medicamentos a base de substincias classificadas como antimicrobianos, de uso sob prescricéo,
isoladas ou em associacdo” (Brasil, 2011). A edicdo estabelece que a dispensacdo destes medicamentos seja mediante
prescricdo em duas vias, sujeitas a retencdo, sendo essa prescri¢ao valida por 10 dias.

Utilizar o antimicrobiano de forma correta envolve cautela e diversos fatores devem ser levados em consideracéo,
dentre eles, a eficacia, o custo, a seguranca, a posologia, a dose e o tempo de uso (Brasil; Gvims; Ggtes, 2017).

A resisténcia bacteriana é um problema de salde publica que afeta em larga escala a populagdo, preocupa
profissionais de diversas &reas, representa maior custo de tratamento e causa maior risco de mortalidade por infecces, a
procura por novas alternativas terapéuticas eficazes e seguras tem se tornado frequente. Dentre as alternativas encontra-se o
uso de plantas fitoterapicas. A utilizacdo de espécies vegetais para o tratamento de doencas é uma pratica antiga que tem
sido explorada desde os povos egipcios, tornando o conhecimento empirico a respeito das caracteristicas curativas uma
cultura entre geragdes. Registros da fitoterapia aparecem de maneira mais atual no Ocidente, onde o boténico Teofrasto,
durante o século Il a.C., listou em média 455 plantas, que resultaram no primeiro herbério, sendo este utilizado ainda nos
dias atuais, com indicacGes da forma de preparo e utilizacio de cada produto (Rocha et al., 2015). A grande diversidade e
extensdo do territorio brasileiro possibilita as condutas populares na area da salde, por meio do uso de plantas medicinais,
raizeiros, ervanarios, entre outros (Rickert; Cunha; Modena, 2018).

O uso de plantas e medicamentos fitoterapicos tem sido cada vez mais frequente no Brasil. Dados de um
levantamento realizado entre 2013 e 2015 revelam que a busca por essas alternativas de tratamento cresceu cerca de 160%
(Parana, 2016). O desempenho terapéutico da fitoterapia tem como aspecto principal o uso de matéria-prima vegetal. Os
processos como: eficécia, preparacao, concentragdo, principio ativo, baixo risco de uso, reprodutibilidade e qualidade, sdo o
caminho correto para que se obtenha sucesso na sele¢éo e cultivo da espécie vegetal (Costa, 2016).

A utilizacdo de plantas como forma de tratar infeccfes é amplamente empregado pela populagdo, e diversos
nacleos de pesquisas tem buscado estudar essa atividade, objetivando o isolamento de moléculas com atividade
antibacteriana e a otimizagdo do uso dessas plantas (Silva et al., 2012). Isto é valido, pois durante séculos a populagdo
obtinha a cura das enfermidades por meio do uso das plantas medicinais (Bruning et al., 2012).

Dentre as plantas com potencial terapéutico, esta o género Mikania, pertence a familia Asteracea, e possui uma
grande variedade entre as suas espécies, sendo a Mikania glomerata, uma planta nativa do Brasil, muito abundante nos
estados de S&o Paulo, Rio de Janeiro, Minas Gerais e Rio Grande do Sul, Figura 1 (Robinson et al., 2009; Ritter et al., 2015;
Almeida et al., 2017).
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Figura 1. Imagem da espécie Mikania glomerata.
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Fonte: https://pt.wikipedia.org/wiki/Mikania.

No Brasil, a Mikania apresenta 201 espécies, das quais 141 sdo registradas como endémicas, onde é encontrada nos
dominios fitogeograficos do Cerrado e Mata Atlantica, o género é o 13° em diversidade dentre 0s géneros de Angiospermas
do Brasil, dentre a espécie cerca de 12% apresentam estudos com importancia farmacoldgica, quanto a sua composicao
quimica (Rufatto et al. 2012; Bfg 2015; Bfg 2018).

A Mikania glomerata tem sido utilizada ha séculos na cultura popular devido as propriedades terapéuticas de suas
folhas, que apresentam acdo broncodilatadora, tonica, antipirética e antigripal. Seu uso € aplicado também no tratamento da
asma, auxilia no combate a tosse, bronquite e picada de cobra. Além das varias indica¢des, foram comprovadas as a¢des
antitussigena e expectorante. Estudos indicam propriedades antialergénica, analgésica, anti-inflamatdria, antidiarreica e
antioxidante (Ferreira, 2008; Czelusniak et al., 2012).

Em sua composi¢do quimica inimeros componentes estdo presentes, como: lupeol, 6leos essenciais, como 0s
diterpenos e sesquiterpenos, acidos caurendico, cinamoilgrandiflérico e grandiflérico, acido a-isobutiriloxi-caur-16-en-19-
oico, além de outros metabolitos secundarios, como, friedelina, taninos hidrolisaveis, estigmasterol, saponinas, flavonoides
e Psitosterol (Santos et al., 2006; Czelusniak et al., 2012; Brasil, 2014).

Estudos realizados com esta espécie verifica-se a frequente presenca do acido clorogenico e da cumarina,
conferindo a estas substéncias a caracteristica de marcadores quimicos, sendo as propriedades terapéuticas do guaco
associadas principalmente a cumarina. Em extratos hidroalcéolicos as propriedades antioxidantes e anti-inflamatérias sao
atribuidas a presenca da dihidrocumarina (Santos et al., 2006; Gasparetto, 2011; Melo, 2013; Melo, Sawaya, 2015).

A determinacdo dos grupos de metabdlitos secundarios atravées da caracterizacao fitoquimica das espécies vegetais
é considerada uma abordagem fundamental, visto que tais espécies dispdem de uma rica fonte de substancias que podem ser
Uteis no desenvolvimento de formas terapéuticas com propriedades antimicrobiana, antioxidante e antiproliferativa
(Newman; Cragg, 2007).

Partindo da explicitagdo do contexto historico, faz importante saber que a Politica de Plantas Medicinais e de
Fitoterdpicos objetiva 0 uso dos medicamentos fitoterapicos e das plantas medicinais, de forma eficaz e segura, e demonstra
que a terapéutica voltada apenas para o uso de drogas sintéticas ndo é Unica e completamente efetiva para o tratamento das
doencas, seja pelo custo elevado, a diversidade de efeitos adversos que o medicamento alopéatico apresenta ou os resultados
insatisfatorios, isto tem feito crescer a busca de tratamentos alternativos e menos agressivos (Bruning et al., 2012).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i7.16551

Research, Society and Development, v. 10, n. 7, 22610716551, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i7.16551

Portanto, o presente estudo torna-se pertinente visto que extratos vegetais tem se mostrado promissores em estudos
realizados para modulagdo da resisténcia bacteriana, trazendo beneficios para a salde da populacdo, com medicamentos a
base de produtos naturais, com menores efeitos adversos e melhora no custo do tratamento.

Diante do exposto, o presente trabalho objetivou avaliar in vitro o potencial antimicrobiano do extrato
hidroalcoolico de Mikania glomerata (guaco). Assim como, preparar 0 extrato dessa espécie para determinar a
Concentracéo Inibitéria Minima e determinar a Concentragdo Bactericida Minima frente as bactérias Staphylococcus aureus

e Escherichia coli.

2. Metodologia

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa do tipo experimental com varidveis quantitativas e qualitativas,
realizada na cidade de Campina Grande (7° 13°50” S, 35° 52° 52” W, PB, Brasil).

A planta foi adquirida em sua forma fresca na cidade de Campina Grande Paraiba (7° 13’50” S, 35° 52° 52” W,
PB, Brasil), por meio de feira livre. A preparacdo da amostra foi realizada no Laboratério Multidisciplinar de Ciéncias
Farmacéuticas (LAMCIF) e as analises microbioldgicas foram realizadas no laboratério de Microbiologia e Imunologia
ambos localizados no Centro Universitario — UniFacisa, na cidade de Campina Grande (7° 13’50 S, 35° 52’ 52” W, PB,

Brasil). Para tanto, foram utilizadas as metodologias de Cabral (2015) e Lima (2013) realizando-se as adaptacdes.

2.1 Condices do experimento
2.1.1 Preparo do Extrato Hidroalc6olico da Mikania glomerata

A partir da planta fresca obteve-se o extrato hidroalcoolico. Para isso, foram utilizadas 150g das folhas de Mikania
glomerata, onde ap6s serem devidamente higienizadas, foram levadas a estufa com circulagdo de ar na temperatura de 40°C
até que estivessem totalmente secas. Apos a secagem a amostra foi submetida a maceragdo em solucéo extratora de alcool-
agua nas respectivas concentrages 70-30, por um periodo de 10 dias onde realizou-se agitacdo diariamente. Foi realizado o
acondicionamento em caixa térmica com gelo para o transporte ao local de andlise. Apds os 10 dias, a amostra foi

submetida a filtracdo simples em peneira de malha fina e armazenada em frasco ambar.

2.1.2 Preparo do indculo

O preparo dos indculos foram feitos pelo do método de microdiluigdo seguindo as recomendagdes do protocolo
MOQ7-A8 para bactérias (Clsi, 2009).

Culturas de cepas padrdo de Staphylococcus aureus (ATCC 25923), Escherichia coli (ATCC 25922) em
incubadora de CO, foram preparadas no periodo de 24 horas, adicionadas em solu¢do caldo Brain Heart Infusion (10 mL),
ajustando-se a, sua absorbancia em 0,08 a 0,10 a 625 nm, resultando numa concentragdo equivalente a 1,5 x 108 UFC/mL.
Partindo dessa solugdo, foram feitas diluicGes seriadas resultando, numa concentragdo final de 1,5 x 106 UFC/mL, e da
Ultima solugdo, 1 mL adicionado em 500 pL de meio de cultura caldo Brain Heart Infusion, obtendo-se uma concentragdo

de 1x10® UFC/mL. Ja nos pogos das microplacas inoculados, a solugéo final resultou na concentragéo de 5 x 105 UFC/mL.

2.2 Determinagéo da Concentragdo Inibitdria Minima (CIM) pelo método de microdiluicao

Nas placas estéreis de 96 pocos (8 linhas A-H/ 12 colunas), foram depositados 100 pL do meio de cultura
supracitado. Posteriormente, adicionou-se 100 uL do extrato nas devidas colunas, onde foi realizada a microdiluigdo, ou
seja, 100 pL do contetdo do primeiro pogo foi homogeneizado e consequentemente transferido para o seguinte e esse
procedimento foi repetido até a linha H, obtendo-se concentragdes equivalentes a 15,62 e 2.000 pg/mL do extrato. Os
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Gltimos 100 uL foram desprezados. Por dltimo, 100 pL do indculo do microrganismo de crescimento recente, a ser
avaliado, foram adicionados aos pogos. As placas foram incubadas em atmosfera aerdbia por 24 horas a 37°C (Clsl 2008,
2009).

O Sulfato de gentamicina (Allergan®) foi inserida nos testes como controle na comparacdo da atividade
antimicrobiana do material vegetal em teste. J4 para a verificacdo do controle do crescimento do microrganismo, bem como
a esterilidade do meio de cultura, dos materiais vegetais testados, esses foram colocados de forma individual nas

microplacas.

2.2.1 Leitura dos resultados da CIM
Para indicagdo do crescimento antimicrobiano foi adicionado 50 pl de solucéo aquosa de resazurina 0,01% (Sigma

Aldrich) e submetido a incubagdo adicional de 37°C + 1°C durante 2 horas. Os microrganismos viaveis reduziram o corante
azul a coloracdo rosa. Deste modo, a Concentragdo Inibitéria Minima (CIM), foi definida com a menor concentragdo da
amostra que se mostrou capaz de impedir a mudanca de coloragdo do meio. Para o experimento os ensaios foram realizados

em triplicata.

2.3 Determinacéo da Concentragéo Bactericida (CBM)
Apos a técnica de microdiluicdo, a CBM foi realizada para avaliar a atividade bactericida do extrato hidroalcdolico
da Mikania glomerata. Para tanto nos pogos que ndo houve reducdo da coloragdo azul a rosa foi coletado 10pl da solugdo,

em seguida essa solucdo foi depositada em placa Agar Muller Hinton e submetidas a incubagéo.

3. Resultados e Discussao
3.1 Determinagéo da Concentracéo Inibitdria Minima (CIM)

Através da técnica de microdiluicdo e ap6s a adicdo de 50 pl da solucdo do corante rezasurina na concentracdo de
0,01%, observou-se que o extrato hidroalc6olico de Mikania glomerata, demonstrou atividade antimicrobiana frente aos
microrganismos testados.

Para Staphylococcus aureus (ATCC 25923), o extrato apresentou atividade nas concentra¢fes de 100% a 12,5%
(Figura 2).

Figura 2. Microdiluicdo em placa de 96 pocos para Staphylococcus aureus.

| T T = v.'. \T;'ﬂ.' ‘v’,s: = _

too% | 088989 D

. 08w 2% D,

{ LXK X

25% <> 4 4‘: LI,
) G XKD
ceeeeos s e

625% CICXAEK

3,125%

Fonte: Dados da pesquisa (2021).
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Quando realizada a leitura para Escherichia coli (ATCC 25922) o extrato em estudo denotou atividade nas

concentragdes de 100% a 50 % (Figura 3).

Figura 3. Microdiluicdo em placa de 96 pocos para Escherichia coli.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Os pocos utilizados para controle de esterilidade se mantiveram livres de interferéncia relacionados a fatores

externos.
3.2 Determinacéo da Concentragdo Bactericida Minima
Com a leitura das placas, observou-se que o extrato supracitado, apresentou atividade bactericida para a bactéria

gram-positiva Staphylococcus aureus (Figuras 4A, 4B).

Figura 4A, 4B. Determinagdo da Concentracdo Bactericida Minima para Staphylococcus aureus.

Fonte: Dados da pesquisa (2021).
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Observou-se também que, o extrato de Mikania glomerata, demonstrou atividade bactericida para a bactéria gram-

negativa Escherichia coli (Figuras 5).

Figura 5. Determinacédo da Concentragdo Bactericida Minima para Escherichia coli.

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Em testes realizados por Holetz et al., (2002) com o extrato de guaco observou-se atividade antimicrobiana tanto
para bactérias gram-negativas, como bactérias gram-positivas. Pessini et al., (2003) evidenciou que 0 extrato de guaco
apresentou in vitro atividade antimicrobiana.

Duarte et al., (2007) e Oliveira et al., (2007) observaram que a Mikania glomerata ndo apresenta atividade
antimicrobiana contra E. coli, A. hydrophila, B. subtilis, P.aeruginosa e S. aureus com o 6leo essencial, no entanto, 0s
resultados do presente estudo denotam resultados positivos a partir do extrato hidroalcodlico do guaco como acéo
bactericida para cepas de S. aureus e bacteriostatica para E. coli.

Santos (2005) atribui as atividades farmacol6gicas da Mikania glomerata a presen¢a da cumarina e do acido
caurenoico. De acordo com Muceneeki et al., (2009) os extratos aquosos da M. glomerata apresentam maiores niveis de
cumarina quando comparados aos extratos hidroalcodlicos, o que difere dos estudos de Celeghiniet al., (2001), que afirmam
que o maior teor de cumarina sdo encontrados nos extratos hidroalcodlicos.

Estudos de Gasparetto et al., (2011) também atribuem a atividade antimicrobiana ao acido caurenoico, sendo esses
0s principais responsaveis pela atividade antibidtica, corroborando com os resultados do presente estudo, onde o extrato
inibiu o crescimento de ambos 0s microrganismos.

Estudos realizados por Brasileiro et al., (2006) mostraram baixa potencialidade do extrato etanélico das folhas de
guaco com E. coli, no entanto, mostrou-se ativo contra S. aureus, demonstrando assim compatibilidade com os resultados
obtidos no presente estudo, onde o extrato de M. glomerata apresentou atividade para E. coli apenas na concentragdo de até
50%.

Duarte et al., (2006) e Baratto et al., (2008) denotaram em seus estudos que o extrato de M. glomerata apresentou
atividade inibitéria para Bacillus subtilis, Staphylococcusaureus e Streptococcus faecium, no presente estudo a inibigdo da

atividade antimicrobiana ocorreu em concentragdes de 100 a 12,5%, demonstrando boa atividade para S. aureus.
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Betoni et al., (2006) em seus estudos constatou que M. glomerata apresenta atividade sinérgica quando associada a
farmacos como: clorafenicol, vancomicina, cefalotina, tertraciclina, penicilina, netilmicina e gentamicina.

Para obtencdo de um produto com quantidade maior de principio ativo Rocha et al., (2008) afirma que a planta
fresca da M. glomerata deve ser submetida a secagem e deve ser utilizada para extracdo solugdo hidroalcoodlica a 70%.
Santana et al., (2013) certifica que o extrato padronizado a 70% de M. glomerata pode ser utilizado de forma segura.

Holetz et al. (2002), através da técnica de microdilui¢do estudou os extratos hidroalcéolicos de 13 plantas, em
relagdo a atividade antimicrobiana, incluindo a M. glomerata, dessa forma descreveu a classificagdo em: boa (CIM <100
pg/mL), moderada (CIM de 500 a 1000 pg/mL) e baixa (CIM maior que 1000 pug/mL). Yatsuda et al. (2005) classificou o
potencial antimicrobiano da M. glomerata como fonte propicia para novos agentes terapéuticos.

Portanto comparando os resultados obtidos com o estudo citado no paragrafo anterior, o extrato hidroalcodlico de
M. glomerata pode ser classificado como moderadamente ativo, visto que apresentou CIM’s menores que 500 pug/mL para
maioria das amostras avaliadas.

Devido a importancia terapéutica da M. glomerata a espécie estd inclusa na primeira edicdo da Farmacopéia
Brasileira de 1929, além de fazer parte da lista de medicamentos e insumos na atencdo bésica, de acordo com a Portaria
n°3.237 (Brasil, 2006; Caparica; Marcucci, 2007).

O uso das plantas tornou-se um recurso terapéutico alternativo no tratamento de diversas patologias, passando a ser
um recurso de facil acesso quando se refere aos custos, considerando que farmacos alopéaticos tornam-se, na maioria das
vezes, inacessiveis, especialmente por apresentarem um custo elevado (Carneiro et al., 2014). Visando o baixo custo, a
efetividade e a toxicidade considerdvel os medicamentos a base de M. glomerata tém sido utilizados com frequéncia na rede
publica de saude.

Rios e Recio (2005) sugerem como necessaria e fundamental pesquisas relacionadas ao perfil farmacocinético, os

mecanismos de a¢do dos extratos vegetais e as interagdes com medicamentos antibidticos.

4. Concluséo

O extrato hidroalcodlico de Mikania glomerata mostrou-se ativo e apresentou inibicdo do crescimento microbiano
em concentragdes variadas frente aos microrganismos utilizados no estudo, porém essa agdo se deu em altas concentragdes,
sendo a atividade antimicrobiana do extrato possivelmente atribuida a existéncia de compostos ativos como &cido
caurenoico e o acido cinamolgrandiflérico.

O uso de produtos fitoterapicos para tratamento de doengas vem crescendo nos Ultimos anos, tornando cada vez
mais a matéria-prima vegetal objeto de pesquisa. E importante a busca por produtos que possuem matéria-prima vegetal
com ac¢do antimicrobiana, tendo como principais beneficios o fécil acesso, o baixo custo e a diminuicdo dos efeitos
adversos, possibilitando o desenvolvimento de novos produtos fitoterapicos.

O guaco, como é conhecido popularmente, é uma das plantas mais utilizadas no Brasil, este fato se d& devido aos
seus efeitos terapéuticos. Desta forma torna-se pertinente mais estudos visando comprovar a eficécia e seguranca da
utilizacdo do extrato de guaco como forma alternativa para o tratamento de infec¢fes causadas por microrganismos
resistentes aos medicamentos alopaticos.

No entanto, se faz necessaria a continuidade das investigagdes focadas no potencial microbioldgico de Mikania
glomerata, a partir de outras metodologias que ratifiqguem sua atividade antimicrobiana, a exemplo do método de difuséo em
agar pela técnica de po¢o em camada dupla (Grove and Randall, 1955) como também a realizagdo do teste de andlise de

adeséo microbiana, afim de observar a possivel formag&o de biofilme.
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