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APRESENTAÇÃO 

A presente dissertação intitulada “UTILIZAÇÃO DO EXTRATO 

HIDROALCOOLICO DE CAMU-CAMU (Myrciaria dubia), COMO EFEITO 

PROTETOR DO USO DA TESTOSTERONA EM CAMUNDONGAS 

SUBMETIDAS AO EXERCÍCIO” inicia com uma introdução geral sobre a fruta a 

ser estudada Myrciaria dubia, os efeitos do uso da testosterona e suas 

implicações em uma situação de prática de excercício. 

Sendo abordado no primeiro capitulo uma breve revisão literária sobre o 

tema “Efeitos do uso de Camu-camu (Myrciaria dubia) em modelos in vivo em 

situações de obesidade e diabetes” com o zelo de explanar os procedimentos 

empregados para analisar os efeitos benéficos do uso de Camu-camu. 

Posteriormente a revisão será encaminhada para publicação na revista Revista 

ABCS Health Science, constando em anexo as regras para submissão. 

O segundo capítulo da dissertação é uma pesquisa experimental com 

grupos tratados e não-tratados de acordo com as variáveis propostas 

pretendendo ser uma referência segura quanto à redução das taxas de lipídeos, 

e os benfícios do uso do extrato hidroálcoolico de Camu-camu. Este capítulo está 

no formato de artigo a ser submetido à revista Endokrynologia Polska, em anexo 

estão as normas de submissão à revista pretendida. 
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1 INTRODUÇÃO GERAL 

A Amazônia possui um infinito número de espécies vegetais e frutíferas 

onde muitas delas são utilizadas no ramo da nutrição, fitoterapia, e indústria 

farmacêutica no tratamento de doenças. A Myrciaria dubia, Camu-camu, 

atualmente é alvo de vários estudos científicos com modelos de animais pelo 

destaque de sua composição nutricional e benefícios quanto a redução de 

índices lipídicos e glicêmicos, assim tem conquistado o seu espaço no mercado 

inclusive na exportação (AZEVEDO et al., 2019). 

A Myrciaria dubia é comumente encontrada em áreas alagadiças, porém 

Azevedo et al. (2019) comprovaram que o seu plantio em solos secos é possível 

e promissor. Ao comparar os dois tipos de plantio, a fruta apresentou uma maior 

qualidade nutricional nessa condição de terra seca, principalmente em relação 

ao teor de ácido ascórbico, demonstrando uma nova opção de cultivo que pode 

aumentar a sua produção. 

Levando em consideração a composição do Camu-camu e seus 

benefícios para a saúde, é interessante ampliar o uso dessa fruta buscando 

várias maneiras de produção e processamento, utilizando não somente a polpa 

em si como também a casca, a semente, aproveitando o máximo da fruta para 

oferecê-la de diferentes formas como cápsulas, extrato, em pó entre outros 

(CHIRINOS et al., 2010; GONÇALVES et al., 2010). 

Assim como alguns alimentos são utilizados na tentativa de cultivar um 

corpo mais saudável, atlético e eficiente, alguns hormônios também são 

utilizados para este fim, pois podem afetar os processos bioquímicos do 

organismo, a testosterona é um desses hormônios (CHRISTOU et al., 2017). 

Os esteróides anabólicos androgênicos (EAAS) atuam na melhora da 

performance esportiva, crescimento das fibras musculares e vias metabólicas 

influenciando nos teores de colesterol. O Camu-camu também apresenta ações 

de diminuição do colesterol, realizar a associação do uso de anabolizantes com 

um alimento funcional pode gerar um fator protetivo quanto ao seu uso, pois essa 

combinação pode ser promissora para a redução do teor de lipídeos no 

organismo (GARLAND et al., 2011; SCHWERTZ et al., 2012). 
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Neste contexto, outra variável importante é a prática regular de exercícios 

físicos que também são empregados como estratégias eficientes e seguras na 

busca de saúde e bem estar (ALLEN, et al., 2018; DO et al., 2018; BAKKER et 

al., 2020). 

Logo o exercício físico pode impactar positivamente no metabolismo 

corporal, auxiliando na redução da gordura corporal, reduzindo também as taxas 

de LDL e aumentando as taxas de HDL, podendo aumentar a sensibilidade 

celular à ação da insulina (ELIECER et al., 2019; NASSEF et al., 2019). Portanto 

acredita-se que a interação do Camu-camu com a testosterona em conjunto com 

o exercício podem revelar benefícios a saúde.  
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2 OBJETIVOS 

2.1 Objetivo Geral 

Avaliar os efeitos do uso do extrato hidroalcoolico de Camu-camu, 

esteróides anabólicos androgênicos, exercício físico e sua associação em 

camundongas. 

2.2 Objetivos Específicos 

• Analisar os efeitos do Camu-camu, EAAS, do exercício físico e sua 

associação em relação:  

o Índices glicêmicos; 

o Perfil lipídico; 

o Antropometria. 
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3 CAPÍTULO I: “EFEITOS DO USO DE CAMU-CAMU (Myrciaria dubia) EM 

MODELOS IN VIVO EM SITUAÇÕES DE OBESIDADE E DIABETES”  

Submetido para publicação, futuramente, à Revista ABCS Health Sciences, 

Qualis B3. 
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VIVO EM SITUAÇÕES DE OBESIDADE E DIABETES 

Caroliny Izabel Araújo de Freitas¹, Joab Aguiar do Nascimento2, Romeu 

Paulo Martins Silva¹ 

1.Programa de Pós-Graduação em Ciências da Saúde na Amazônia Ocidental 

da Universidade Federal do Acre, Rio Branco, Acre, Brasil; 

2.Programa de Pós-Graduação em Ciências, Inovação e Tecnologia na 

Amazônia, Universidade Federal do Acre, Rio Branco, Acre, Brasil. 

 

RESUMO 

Doenças como a obesidade e o diabetes demandam tratamentos por períodos 

prolongados esses procedimentos e serviços de saúde acabam gerando no 

Brasil uma sobrecarga no SUS. As pesquisas buscam novas alternativas de 

tratamento para essas doenças como fontes de origem natural como plantas 

medicinais. A Myrciaria dubia, Camu-camu, é uma fruta da família Myrtaceae na 

região Amazônica e possui propriedades nutricionais bastante relevantes como 

flavonóides, ácidos fenólicos, taninos, estilbenos, linhanos, minerais e alto teor 

de ácido ascórbico. O objetivo desse capítulo é discutir por meio de revisão 

sistemática os efeitos do Camu-camu em modelos in vivo sobre o perfil lipídico 

e glicêmico. Os artigos foram pesquisados nas plataformas de bases científicas: 

PUBMED, Scopus, SciELO, Science Direct, utilizando os descritores: “Camu-

camu” or “Myrciaria dubia”, entre os anos de 1990 a 2020. Dentro dos critérios 

de inclusão: acesso livre disponível, assunto principal e foram excluídos: 

duplicidade, fora do objetivo da pesquisa. A quantidade de artigos obtidos na 

busca totalizou 412 registros, e somente 12 continham informações para 

elaboração deste trabalho. A maior parte dos trabalhos cujo o grupo tratado fez 

o uso do Camu-camu apontou os benefícios de sua utilização quanto a redução 

dos níveis de lipídeos, glicose e peso. Concluimos que a inserção dessa fruta na 

alimentação influencia de maneira benéfica no tratamento e prevenção da 

obesidade e diabetes. 

Palavras-chave: Myrciaria dubia, camundongo, saúde. 
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ABSTRACT 

Diseases such as obesity and diabetes require treatments for prolonged periods, 

these health procedures and services end up creating an overload in SUS in 

Brazil. Research is looking for new treatment alternatives for these diseases as 

sources of natural origin such as medicinais plants. Myrciaria dubia, Camu-camu, 

is a fruit of the Myrtaceae family in the Amazon region and has very relevant 

nutritional properties such as flavonoids, phenolic acids, tannins, stilbenes, 

linseeds, minerals and a high content of ascorbic acid. The objective of this 

chapter is to discuss, through a systematic review, the effects of Camu-camu in 

vivo models on the lipid and glycemic profile. The articles were searched on the 

scientific bases platforms: PUBMED, Scopus, SciELO, Science Direct, using the 

descriptors: “Camu-camu” or “Myrciaria dubia”, between the years 1990 to 2020. 

Within the inclusion criteria: free access available, main subject and were 

excluded: duplicity, outside the research objective. The number of articles 

obtained in the search totaled 412 records, and only 12 contained information for 

preparing this work. Most of the studies in which the treated group used Camu-

camu pointed out the benefits of using it in terms of reducing levels of lipids, 

glucose and weight. We conclude that the insertion of this fruit in the diet has a 

beneficial influence on the treatment and prevention of obesity and diabetes.  

Keywords: Myrciaria dubia, mice, health. 
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1 INTRODUÇÃO 

As doenças crônicas não transmissíveis como obesidade e diabetes, por 

serem de longa duração, são as que mais demandam ações, procedimentos e 

serviços de saúde, gerando no Brasil uma sobrecarga do Sistema Únido de 

Saúde-SUS (OLIVEIRA; SANTOS; DA SILVA, 2015).  

Dentre as novas alternativas de tratamento para essas doenças tem se 

feito uso de fontes de origem natural como plantas (LANGLEY et al. 2015; 

ARELLANO; ROJAS; PAUCAR 2016). Existem diversos frutos no Brasil que 

apresentam grandes quantidades de vitaminas e compostos antioxidantes. A 

família Myrtaceae compreende gêneros com tais características e seu potencial 

antioxidante tem sido indagado (GONÇALVES et al., 2010). 

A Myrciaria dubia possui uma composição com o teor de ácido ascórbico 

55 vezes superior ao de outras fontes tradicionais cítricas como o limão. Além 

disso, também possuía agentes bioativos compreendendo flavonóides, ácidos 

fenólicos, taninos, estilbenos, linhanos e fonte de minerais (RODRIGUES et al. 

2001; AKTER et al. 2011).  

Assim têm-se observado por meio de experimentos que o Camu-camu 

pode ser utilizado como auxiliar para o controle da glicemia durante o tratamento 

do diabetes tipo II, como também a redução significativa nos níveis de colesterol 

total, LDL-colesterol, triglicerídeos, e a excreção fecal de colesterol (BERGER; 

ÖRGEN; MÜHLHAUSER, 1999; YUYAMA et al., 2010).  

Portanto, o objetivo dessa revisão foi discutir por meio de revisão 

sistemática os seus efeitos do Camu-camu em modelos in vivo sobre o perfil 

lipídico e glicêmico. 
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2 MATERIAL E MÉTODOS 

Este estudo tratou-se de uma revisão sistemática, conforme as 

diretrizes disponíveis fundamentadas por Galvão e Pereira (2014), adotando os 

seguintes passos:  

a) Testes in vivo em humanos ou modelo animal de qualquer espécie 

associadoaos benefícios da Myrciaria dubia para a obesidade e diabetes. 

b) Busca na literatura: Os artigos foram pesquisados nas plataformas 

de bases científicas: National Institute of Health (PUBMED), Scopus is Elsevier’s 

(Scopus), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Science Direct, utilizando 

os descritores previamente consultados no DECs (Descritores em Ciências da 

Saúde): “Camu-camu” or “Myrciaria dubia”. A busca ocorreuentre os anos de 

1990 a 2020. Entre os trabalhos envolvidos na revisão estão artigos publicados 

nos idiomas inglês, português e espanhol e que estivesse dentrodos critérios de 

inclusão: acesso livre disponível, assunto principal (modelos in vivo, constituintes 

nutricionais da Camu-camu). Com posterior busca dos artigos utilizando os 

descritores acima mencionados a quantidade de artigos obtidos na busca 

totalizou 412 registros podendo ser distribuídos respectivamente: 198 registros 

Scopus, 129 registros na base Science Direct, 58 Pubmed, 24 registros no 

SciELO. 

Quadro 1. Quantidade de artigos encontrados na busca da literatura 
para Revisão Sistemática. 

          

 

Artigos 

 
Scopus 

 
PubMed 

 
SciELO 

 
Science 
Direct  

 
Total 
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Figura 1. Fluxograma da metodologia aplicada. 

 

 
 

c) Seleção dos trabalhos: Os artigos foram selecionados conforme os 

critérios para exclusão: 1) Após a leitura dos títulos e resumos, aqueles com os 

objetivos diferentes do foco da pesquisa e que não contemplavam o tema 

pesquisado; 2) E títulos em duplicidade. Os 412 estudos encontrados foram pré-

selecionados para leitura para integrar a pesquisa. Contudo, um total de 12 

estudos atendia os critérios de inclusão: 1) Testes in vivo em humanos ou 

modelo animal de qualquer espécie; 2) Benefícios da Myrciaria dubia para a 

obesidade e diabetes nos modelos citados, descritos no (Quadro 2).  

Quadro 2. Quantidade de artigos encontrados na busca da literatura para 
Revisão Sistemática. 
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d) Extração dos dados: Os dados foram organizados em um quadro e 

descritos no texto de acordo: 1) Autores, ano de sua publicação; 2) Modelo in 

vivo, número de participantes ou animais, número de grupos do estudo; 3) 

Objetivo da pesquisa; 4) Resultados e discussão. Além dos artigos selecionados, 

também foram utilizados outros trabalhos para elaboração da introdução, 

resultados e enriquecimento da discussão deste artigo. 

3 RESULTADOS  

O número total de estudos achados foram 412, porém 12 estudos 

compreendiam o tema pesquisado. A seguir, no Quadro 3, apresentou-se o 

resumo descritivo dos estudos, em língua portuguesa, que atenderam aos 

critérios e que foram selecionados para a revisão. A finalidade foi descrever a 

respeito dos benefícios terapêuticos da Myrciaria dubia, sobretudo pelas suas 

propriedades sobre os níveis de glicemia e dos lipídeos.  
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Quadro 3. Resultados dos principais achados utilizando Myrciaria dubia em modelos in vivo. A: modelo in vivo; H: humanos; R: 

ratos; P: peixes; C: camundongos); N: número de animais ou indivíduos; G: número de grupos do experimento. 

 

Referências A          N        G Componente Objetivo Resultados/ Conclusão 

VIDIGAL et al. 
2011 

 

H        106       1 
 

Suco de Camu-
camu 

Avaliar a influência das 
informações sobre benefícios à 
saúde na aceitação de quatro 
sucos de frutas tropicais 
exóticas, açaí, Camu-camu, 
cajá e umbu. 

Apesar de seus inúmeros benefícios, o suco 
de Camu-camu foi bastante rejeitado pelos 
consumidores, o sabor é essencial ao 
escolher um suco. Idosos e as mulheres 
foram mais propensos a aceitar sucos de 
que reivindicam um benefício específico à 
saúde. Os consumidores geralmente não 
estão dispostos a sacrificar o prazer da 
função sensorial por benefícios à saúde em 
um alimento com uma qualidade sensorial 
desagradável. 

SCHWERTZ et 
al. 2012 

 

R         40        5  
 

Suco de Camu-
camu  

Avaliar o potencial modulador 
do suco de Camu-camu no 
perfil lipídico de ratos 
hiperlipidêmicos. 

Observou-se que o grupo com a ingestão do 
suco de Camu-camu (10,0mL.kg-1) conferiu 
melhores resultados em relação as análises 
de lipidograma. A massa corporal dos 
animais que receberam Camu-camu 
(10,0mL.kg-1) e quercetina foi menor que a 
dos demais grupos. 

NASCIMENTO 
et al. 2013 

 

R         48        2 
 

Suco de Camu-
camu 

Identificar os efeitos biológicos 
da polpa de Camu-camu em 
ratos: redução do peso 
corporal, redução do tecido 
adiposo branco e redução da 
gordura excretada nas fezes, 
redução da gordura no coração 
e no fígado, alterações em 

Os resultados mostraram uma melhora no 
perfil lipídico do grupo que fez uso do Camu-
camu quando comparado com o grupo 
placebo. As taxas de glicose e insulina 
também foram menores, o que é desejável. 
Quanto aos marcadores inflamatórios e 
enzimas do fígado, não houve significância 
positiva entre os testes. 
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marcadores do metabolismo 
lipídico e enzimas hepáticas e 
alterações nas proteínas 
inflamatórias. 

GONÇALVES 
et al. 2014 

 

 R          24        4 Extrato da polpa Avaliar os efeitos dos extratos 
de Camu-camu no perfil 
lipídico, glicemia, capacidade 
antioxidante, peroxidação 
lipídica e atividade de enzimas 
antioxidantes no plasma de 
ratos diabéticos induzidos por 
STZ. 

O grupo que fez uso do extrato revelou 
redução do triacilglicerol, colesterol total e a 
peroxidação lipídica nos ratos diabéticos. 
Em relação às taxas de glicose não foram 
identificadas diferenças entre os grupos.  

PEREIRA et al. 
2014 

 

R         56        7 Suco Camu-camu Avaliar os efeitos de dois sucos 
de frutas tropicais (FA e FB) na 
peroxidação lipídica e enzimas 
antioxidantes em ratos. 

Os resultados não expuseram alterações 
nos níveis glicemia, triglicerídeos, colesterol 
total, LDL-colesterol e peso quando 
comparados todos os grupos com o grupo 
controle. Porém, as taxas de HDL-colesterol 
aumentaram nos grupos FA400, FB200 e 
FB400. 

VARGAS et al. 
2015 

H         18        2 Cápsulas de 
Camu-camu da 
polpa in natura 

Avaliar o efeito de cápsulas de 
Camu-camu sobre o perfil 
lipídico e a glicemia de adultos 
jovens, na intenção de 
investigar os possíveis efeitos 
benéficos do fruto, como uma 
fonte natural de vitamina C. 

A administração das cápsulas de Camu-
camu demonstrou ação benéfica quanto a 
redução da glicemia, taxas de colesterol 
total e LDL-colesterol. E o teste com as 
cápsulas de vitamina C apresentaram 
efeitos hipoglicemiantes. 

OLIVEIRA et al. 
2015 

H         58        2  Cápsulas de 
Camu-camu  

Avaliar o impacto do consumo 
do Camu-camu (Myrciaria 
dubia (Kunth) Mc Vaugh) nos 
indivíduos adultos de ambos os 

O consumo de Camu-camu, associado à 
atividade física regular e a dieta hipocalórica 
balanceada, foi capaz de melhorar a 
pressão arterial, a circunferência da cintura, 
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sexos portadores da Síndrome 
Metabólica (SM). 

HDL-colesterol e os triglicerídeos dos 
participantes portadores da síndrome 
metabólica, provavelmente devido à 
presença do alto teor de ácido ascórbico, 
assim como dos compostos fenólicos. 

YUNIS-
AGUINAGA et 
al. 2016 

P         40       20 Extrato de Camu-
camu 

Avaliar o efeito da 
administração oral do extrato 
desta planta sobre os 
parâmetros imunológicos e 
fisiológicos em tilápia do 
Nilo, Oreochromis niloticus. 

A glicose sérica diminuiu em todos os 
tempos de amostragem em 24 e 48 HPS 
horas após o estímulo) em comparação com 
6 HPS, provavelmente devido à mobilização 
de energia para fins de osmorregulação, 
principalmente para o sistema imunológico 
que deve potente antioxidante combater a 
infecção bacteriana.  

BALISTEIRO et 
al. 2017 

H         23       2 Suco Camu-camu Analisar os efeitos de sucos de 
frutas clarificados nativos 
brasileiros na resposta 
glicêmica pós-prandial a uma 
refeição de carboidratos em 
indivíduos saudáveis. 

Camu-camu atrasou níveis máximos de 
glicose, com conseqüente diminuição da 
resposta à insulina. Benéfica no estudo para 
prevenção do diabetes mellitus não insulino-
dependente.  

NASCIMENTO 
et al. 2018 

R         32       4 Suco da polpa de 
Camu-camu 

Investigar os efeitos do 
exercício contínuo, com ou sem 
a ingestão da polpa de Camu-
camu, em um modelo de ratos 
obesos 

O teste que fez uso do Camu-camu revelou 
aumento dos valores de HDL-colesterol e 
redução dos triglicerídeos. O grupo com 
prática de exercícios restringiu elevações de 
colesterol e LDL-colesterol. Os níveis de 
glicose foram menores no grupo com uso do 
Camu-camu associado ao exercício. 

SILVA et al. 
2018 

 

P        500        4 Farinha Camu-
camu 

Avaliar o valor nutricional de 
digestibilidade aparente da 
farinha do Camu-camu e os 
efeitos da utilização de 

A inclusão de Camu-camu em dieta para 
alevinos de tilápia do Nilo aumenta a 
deposição de proteína corporal, reduz a 
gordura corporal e glicemia e em 20% não 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yunis-Aguinaga%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27539707
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yunis-Aguinaga%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27539707
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0963996917304842?via%3Dihub#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0963996917304842?via%3Dihub#!
http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=NASCIMENTO,+OZANILDO+VILACA+DO
http://www.scielo.br/cgi-bin/wxis.exe/iah/?IsisScript=iah/iah.xis&base=article%5Edlibrary&format=iso.pft&lang=i&nextAction=lnk&indexSearch=AU&exprSearch=NASCIMENTO,+OZANILDO+VILACA+DO
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diferentes níveis da farinha do 
fruto nas dietas em substituição 
ao milho sobre o desempenho 
zootécnico, a composição 
corporal, a resposta fisiológica 
e a histologia do intestino de 
juvenis de tilápia do Nilo.  

acarreta de maneira negativa nos vilos 
intestinais, mas apesar de não afetar a 
sobrevivência, resulta em redução do ganho 
de peso e desempenho produtivo dos 
peixes. Portanto não se recomenda a 
inclusão de Camu-camu em dieta de 
alevinos de tilápia do Nilo. 

CARMO et al. 
2019 

 

R         24        3 Extrato 
hidroalcoólico da 
casca do Camu-
camu 

Comparar os efeitos do extrato 
hidroalcoólico da casca do 
Camu-camucom os da 
gastrectomia vertical, sobre o 
peso e a glicemia de ratos 
Wistar. 

O GCC tratado com 25ml/dia de polpa do 
fruto da M. dubia apresentou perda de peso 
corporal, com diminuição de 31,7% quando 
comparado com o GC. E houve também 
diminuição da glicemia (23%), colesterol 
(39,6%) e triglicerídeos (40,6%), em 
comparação com os aumentos observados 
no grupo GC: glicemia (19,4%), colesterol 
(60%) e triglicerídeos (44%). O GCC quando 
comparado com o GCB não teve resultados 
tão eficientes quanto a gastretctomia, 
levando à redução estatisticamente 
significante no IMC dos animais após sua 
administração por quatro semanas. Não foi 
observado diferença no índice glicêmico de 
ambos os grupos. 

ANHÊ et al. 

2019 

C         48        4 Extrato bruto de 
Camu-camu 

Analisar o impacto da 
administração de um extrato 
bruto de Camu-camu sobre a 
obesidade e os distúrbios 
imunometabólicos associados 
na dieta ratos obesos 
induzidos.   

O grupo tratado com Camu-camu preveniu 
o aumento de peso e acúmulo de gordura, 
teve tolerância à glicose e sensibilidade à 
insulina. Estes efeitos foram associados ao 
aumento do gasto energético 
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4 DISCUSSÃO 

 O conteúdo nutricional do Camu-camu está relacionado com uma 

quantidade significativa de vitamina C e agentes potencializadores de ação 

contra os radicais e agentes inflamatórios, essas excentricidade levou a busca 

por testes que demonstrassem algum efeito em situações de obesidade e 

diabetes como se pode ver nos trabalhos (BATAGLION et al. 2015; LANGLEY et 

al. 2015; FRACASSETTI et al. 2015). 

Schwertz et al. 2012, Nascimento et al. 2013 e Nascimento et al. 2018 

realizaram intervenções experimentais com modelos de ratos wistar, os animais 

foram distribuídos em grupos tratados e não tratados, respeitando os testes 

distintos de cada protocolo, oferecendo aos animais suco da polpa de Camu-

camu. Os resultados a respeito do lipidograma foram satisfatórios e indicaram 

redução nos níveis de triglicerídeos, colesterol e Ldl-colesterol.  

Gonçalves et al. (2014) induziu a diabetes em ratos machos wistar  e fez 

o uso de diferentes dosagens  do extrato da polpa de Camu-camu nos diferentes 

tratamentos, não foram identificadas diferenças significantes quanto a 

diminuição de glicose sanguínea, porém os coeficientes lipídicos mostraram 

valores reduzidos, sendo o extrato benéfico para o tratamento de diabetes. 

Diferentemente o suco de Camu-camu apresentou efeitos melhores nas taxas 

de glicose nos estudos citados por Nascimento et al. (2013) e Nascimento et al. 

(2018).  

Nos estudos de Yunis-Aguinaga et al. (2016) e Silva et al. (2018) os 

experimento foram conduzidos com peixes e ambos utilizaram o Camu-camu 

como variável na dieta dos animais. Yunis-Aguinaga conseguiu notar uma 

diminuição nos valores glicêmicos com o uso do extrato de Camu-camu. Já Silva 

et al. (2018) notaram mudanças relacionadas a massa gorda e glicemia dos 

peixes. 

Em um ensaio com humanos, cápsulas de Camu-camu foram fornecidas 

aos voluntários por 15 dias, ao analisar os exames bioquímicos antes e após a 

administração de Camu-camu, a glicose, o colesterol total e LDL-colesterol foram 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yunis-Aguinaga%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27539707
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Yunis-Aguinaga%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27539707
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reduzidos e o nível de HDL-colesterol aumentado, ressaltando os benefícios de 

incluir essa fruta na dieta alimentar. 

5 CONCLUSÃO 

A Myrciaria dubia auxilia no tratamento da obesidade e diabetes, 

dependendo da forma em que é administrado, reduzindo os valores lipídicos, 

glicêmicos e de massa corporal.  
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RESUMO 

Introdução: A variedade de plantas que há na região amazônica, contribui para 

a sua utilização na medicina popular, pesquisas científicas para comprovar o real 

efeito na medicina tradicional. A Myrciaria dubia, Camu-camu, tem demonstrado 

efeitos benéficos na diminuição de níveis de lipídeos e glicose no organismo, o 

objetivo desse estudo foi analisar o uso do extrato hidroalcoolico da casca de 

Camu-camu, o uso da testosterona e sua associação em camundongas 

submetidas ao exercício. Material e métodos: Foi realizada a distribuição das 

camundongas Swiss, com idade média de noventa dias, em dois grupos, com 

quatro subgrupos cada e quatro camundongas em cada um, respeitando cada 

grupo de tratamento. Foi administrado 1g/kg de peso do extrato da casca de 

Myrciaria dubia, 5g/Kg de pesode testosterona buscando investigar os seus 

efeitos. Os animais foram colocados em gaiolas coletivas, monitorando 

semanalmente a ingestão de ração e água, preenchidos a cada sete dias. As 

bandejas contendo as sobras eram coletadas semanalmente e pesadas. O 

treinamento de exercício físico aeróbico foi feito numa esteira ergométrica três 

vezes/semana em dias intercalados a uma velocidade de 16 m/min. Na 

eutanásia dos animais foram coletadas as amostras de sangue para 

identificação e interpretação dos resultados da análise bioquímica. Os dados 

coletados foram expressos estatisticamente com a média e o desvio padrão. 

Resultados: O peso médio do grupo GST (32,76g) foi maior que todos os 
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demais grupos (GSC, GSCC, GSTCC, GEC, GET, GECC, GETCC) conferindo 

diferença (p<0,05). Ao comparar o GST (32,76g) com os grupos GET (29,77g) e 

GETCC (28,85g) verificou-se significância estatística. O GET e GETCC 

revelaram diminuição no índice de glicose, porém sem significância. Analisando 

as taxas de colesterol total, triglicerídeos e LDL-colesterol não foram observadas 

diferenças estatísticas. O nível de HDL-colesterol do GET (56,33mg/dL) e GECC 

(58,58mg/dL) mostrou um aumento da concentração diferindo estatisticamente 

do GSCC (25,91mg/dL), GSTCC  (24,58mg/dL)  e GETCC (23,74mg/dL).O teor 

de lactato do GST (4,22U/L) e GSCC (4,70U/L) correlacionados com o GET 

(10,8U/L) demonstrou resultados reduzidos, sendodiferentes estatisticamente. 

Conclusões: O extrato de Camu-camu associado com o exercício físico elevam 

os níveis de HDL-colesterol e influenciam na diminuição da massa corporal. 

Palavras-chave: Myrciaria dubia, ratos, obesidade. 

ABSTRACT 

Introduction: The variety of plants that exist in the Amazon region, contributes 
to its use in popular medicine, scientific research to prove the real effect in 
traditional medicine. Myrciaria dubia, Camu-camu, has demonstrated beneficial 
effects in decreasing levels of lipids and glucose in the body, the objective of this 
study was to analyze the use of the hydroalcoholic extract of the Camu-camu 
bark, the use of testosterone and its association in mice submitted to the exercise. 
Material and methods: Swiss mice, with an average age of ninety days, were 
distributed into two groups, with four subgroups each and four mice in each, 
respecting each treatment group. 1g / kg of the extract of the bark of Myrciaria 
dubia was administered, 5g / kg of testosterone in order to investigate its effects. 
The animals were placed in collective cages, monitoring feed and water intake 
weekly, filled every seven days. The trays containing the leftovers were collected 
weekly and weighed. Aerobic exercise training was done on a treadmill three 
times / week on intercalated days at a speed of 16 m / min. In the euthanasia of 
the animals, blood samples were collected for identification and interpretation of 
the results of the biochemical analysis. The collected data were expressed 
statistically with the mean and standard deviation. Results: The average weight 
of the GST group (32.76g) was higher than all the other groups (GSC, GSCC, 
GSTCC, GEC, GET, GECC, GETCC), giving a difference (p <0.05). When 
comparing the GST (32.76g) with the GET (29.77g) and GETCC (28.85g) groups, 
there was statistical significance. The GET and GETCC showed a decrease in 
the glucose index, but without significance. Analyzing the rates of total 
cholesterol, triglycerides and Ldl-cholesterol, no statistical differences were 
observed. The HDL-cholesterol level of GET (56.33mg / dL) and GECC (58.58mg 
/ dL) showed an increase in concentration, differing statistically from GSCC 
(25.91mg / dL), GSTCC (24.58mg / dL) and GETCC (23.74mg / dL). The lactate 
content of GST (4.22U / L) and GSCC (4.70U / L) correlated with GET (10.8U / 
L) demonstrated reduced results, being statistically different. Conclusions: The 
Camu-camu extract associated with physical exercise increases the levels of 
HDL-cholesterol and influences the decrease in body mass. 

Keywords: Myrciaria dubia, rats, obesity. 
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INTRODUÇÃO 

O Brasil possui a maior biodiversidade em plantas do mundo, agregando 

um grande potencial para o desenvolvimento terapêutico. Esta prática de estudar 

o potencial benéfico de frutas e plantas medicinais é essencial etem ganhado 

destaque no momento da prescrição de fitoterápicos por parte dos profissionais 

da saúde [1]. 

Na região Amazônica existem várias espécies de plantas com potencial 

econômico, dentre as quais se destaca a fruta Camu-camu (Myrciaria dubia). O 

interesse por esta fruta tem aumentado devido a sua quantidade significativa de 

vitamina C, que pode ser de até 2-50 g/ kg. Sendo assim, uma das mais valiosas 

fontes de vitamina C no mundo [2, 3]. 

A fruta tem capacidade de eliminar radicais livres e fortalecer o sistema 

imunológico. Ela também tem outras propriedades potencialmente importantes 

como às antocianinas, flavonóis, derivados do ácido elágico, rica fonte de fibras 

e polifenóis [3, 4]. 

A importância de se pesquisar osconstituintes do Camu-camu para o 

tratamento doenças como a obesidade e o diabetes é vital, pois elas são 

propriciadas pelo perfil alimentar atual encontrado entre as famílias brasileiras, 

em que há uma ingestão crescente de gorduras em geral, alimentos 

ultraprocessados ricos em açúcar, sódio e a diminuição do consumo de 

alimentos regionais como frutas e verduras [5, 6, 7]. 

Alguns trabalhos afirmam que o uso de anabolizantes pode causar efeitos 

anabólicos, na síntese de colesterol e aumento da massa muscular esquelética 

[8,9]. Essa característica em relação ao músculo é bastante pertinente quando 

se fala de hipertrofia devido à supervalorização do corpo nos dias atuais. Os 

jovens, atletas e as mulheres estão entre os usuários dos esteróides, eles têm o 

objetivo de obter perda de massa gorda, aumento de massa muscular e até 

mesmo melhorar a performance em treinos e competições, porém esse uso 

muitas vezes indiscriminado pode causar efeitos colaterais. Sendo interessante 

encontrar um alimento que atue como protetor ao uso dos anabolizantes como 
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o Camu-camu, para evitar efeitos adversos de seu uso indiscriminado [10, 11, 

12]. 

Dasso [13], Pedersen e Saltin [14] ressaltam a importância do exercício 

físico aeróbico para aprimorar a aptidão física, pois ajuda minimizar os riscos de 

desenvolvimento de doenças atua de forma terapêutica para aquelas já 

adquiridas como a obesidade e diabetes. Um estilo de vida saudável inclui a 

prática de exercícios em todas as idades para promover a saúde e bem estar 

[15]. 

Dessa forma o objetivo do presente estudo é avaliar a utilização do extrato 

hidroalcoolico de Camu-camu (Myrciaria dubia), esteróides anabólicos 

androgênicos, exercício físico e os efeitos de sua associação em camundongas 

Swiss. 

MATERIAIS E MÉTODOS 

A pesquisa foi analisada e aprovada pela Comissão de Ética no Uso de 

Animais (CEUA) da Universidade Federal do Acre (UFAC) número do processo 

23107.000532/2017-19. As cinqüenta e seis camundongas da linhagem Swiss 

foram provenientes do biotério da Ufac, respeitando as orientações do Manual 

de Cuidados e Procedimento com Animais de Laboratório do Biotério de 

Produção e Experimentação da FCF-IQ/USP [16]. 

 

Extrato hidroalcoólico 

 

Após a aquisição dos frutos, eles foram selecionados e devidamente 

higienizados com hipoclorito de sódio, uma colher de sopa (2,5%). Após a 

higienização cada fruto foi despolpado e as cascas eram armazenadas em sacos 

plásticos novos, levadas ao congelador (-80°C) e posteriormente submetidas ao 

processo de desidratação em um aparelho liofilizador tipo L101 da marca Liotop 

(2008, São Carlos, Brasil). 

Depoisda secagem da casca ela foi triturada em um liquidificador comum 

colocada em um recipiente onde foi acrescentado o álcool 70%, a solução 

permaneceu em repouso por 24 horas em um local com ausência de luz, após 



35 
 

 
 

esse período foi coada em papel filtro para então ir ao rotaevaporador para 

retirada do álcool. 

A amostra de Camu-camu foi reaproveitada por mais duas vezes em nova 

solução alcoólica para aproveitamento máximo, não interferindo na 

composiçãopois os solutos eram todos homogeneizados em um mesmo 

depósito. 

Seguindo o protocolo o extrato passou cinco dias em processo de 

secagem da água por evaporação à temperatura ambiente, posteriormente foi 

congelado e retornou ao liofilizador, quando o extrato apresentou um aspecto 

sólido e viscoso foi devidamente armazenado no refrigerador até o momento de 

seu uso no experimento. 

O processo de produção do extrato foi feito em duplicata, 

aproximadamente três kilogramas (Kg) de cascas de Camu-camu renderam 

57,41 gramas (g) de extrato hidroalcoólico. 

Manipulação dos Animais 

A linhagem das camundongas utilizadas no experimento é a Swiss, o 

número total de camundongas utilizadas no primeiro momento foram de 20, com 

pesos equivalentes (28-30g) e idade média de 90 dias. O grupo exercitado foi 

iniciado após duas semanas com vinte animais. O grupo sedentário controle foi 

reiniciado com eles com quatro camundongas. 

Os animais foram divididos em dois grupos, sedentários e exercitados, 

sendo subdivididos em quatro subgrupos iguais, grupo controle, grupo 

testosterona, grupo Camu-camu e grupo testosterona Camu-camu. 

As condições do ambiente foram mantidas para o conforto dos animais 

seguindo o protocolo do ciclo claro e escuro por 12 horas em cada ciclo, a 

temperatura ambiente controlada de 22ºC, umidade relativa de 55%. 

Delineamento experimental 

Após a desmama dos animais (21 dias) eles foram alimentos com ração 

e água à vontade até alcançar a idade adulta. Sendo então feita a randomização 

dos grupos. O experimento foi iniciado com o grupo sedentário e após duas 
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semanas com o grupo exercitado, pois não havia o número total de animais para 

iniciarem ao mesmo tempo. 

Testosterona 

O deposteron, nome comercial do cipionato de testosterona utilizado 

apresentava uma concentração de 200mg de veículo oleoso em uma ampola de 

200ml, sendo associado com veiculo oleoso.  A testosterona (5g/Kg de peso) foi 

diluída em veículo oleoso e adminstrada por via intramuscular três vezes por 

semana em cada camundonga [17]. 

Dieta 

A alimentação oferecida ao modelo de murinos é específica para esses 

animais, ração Nuvilab CR-1 (Nuvital, Colombo, PR, Brasil). As informações 

nutricionais de sua composição incluem carbonato de cálcio, farelo de soja, 

farelo de trigo, fosfato bi-cálcico, milho integral moído, cloreto de sódio, 

vitaminas, minerais e aminoácidos. Uma vez por semana a ração era trocada, 

onde pesava-se a ração nova e o resto-ingesta para mensurar o coeficiente de 

eficácia alimentar (CEA). 

Cada grupo foi separado e colocado em sua respectiva gaiola conforme o 

tipo de intervenção: 

Grupo Sedentário 

Grupo Controle Sedentário (GSC): composto por 5 animais, foi submetido 

as mesmas condições de estresse que os demais grupos, recebendo por meio 

da gavagem a solução fisiológica e por via intramuscular com veículo oleoso. 

Grupo Sedentário Testosterona (GST): com 5 animais, recebeu por meio 

da gavagem a solução fisiológica (100 mcl) e por via intramuscular a testosterona 

diluída em veículo oleoso (30 mcl). 

Grupo Sedentário Camu-camu (GSCC): com 5 animais, foi administrado 

o extrato hidroalcoólico da casca de Camu-camu na concentração de 1 g de 

extrato por 1 kg de peso do animal, dissolvidos em solução fisiológica (0,1 mL/ 

10 g) e por via intramuscular com veículo oleoso (30 mcl). 
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Grupo Sedentário Testosterona Camu-camu (GSTCC): com 6 animais, foi 

administrado o extrato hidroalcoólico da casca de Camu-camu na concentração 

de 1 g de extrato por 1 kg de peso do animal, dissolvidos em solução fisiológica 

(0,1 mL/ 10 g) e por via intramuscular a testosterona diluída em um veículo 

oleoso (30 mcl) [17]. 

Grupo Exercitado 

Grupo Controle Exercitado (GEC): composto por 4 animais, foi submetido 

as mesmas condições de estresse que os demais grupos, recebendo por meio 

da gavagem a solução fisiológica e por via intramuscular com o veículo oleoso. 

Grupo Exercitado Testosterona (GET): com 5 animais, recebeu por meio 

da gavagem a solução fisiológica (100 mcl) e por via intramuscular a testosterona 

diluída em veículo oleoso (5g/kg de peso). 

Grupo Exercitado Camu-camu (GECC): com 5 animais, foi administrado 

o extrato hidroalcoólico da casca de Camu-camu na concentração de 1 g de 

extrato por 1 kg de peso do animal, dissolvidos em solução fisiológica (0,1 mL/ 

10 g) e por via intramuscular com veículo oleoso. 

Grupo Exercitado Testosterona Camu-camu (GETCC): com 6 animais,  foi 

administrado o extrato hidroalcoólico da casca de Camu-camu na concentração 

de 1 g de extrato por 1 kg de peso do animal, dissolvidos em solução fisiológica 

(0,1 mL/ 10 g) e e por via intramuscular a testosterona diluída em veículo oleoso. 
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Figura 1. Diagrama hierárquico mostrando o aspecto geral do desenho do 
estudo. 
 
Exercício Físico 

O exercício físico aeróbico aplicado às camundongas foi à corrida livre 

[18]. Elas passaram por uma semana de adaptação e então deu-se o início do 

treinamento associado ao uso do extrato de camu- camu, testosterona, solução 

fisiológica e veículo oleoso em seus respectivos grupos, por 6 semanas. 

A esteira ergométrica foi adaptada aos animais (Modelo Cardiofit, 

Movimento, Brasil), onde um suporte de acrílico dividido em 6 pistas era 

acoplado sobre ela. As sessões de exercício eram realizadas com a iluminação 

vermelha, na freqüência de três vezes/semana em dias intercalados a uma 

velocidade de 16 m/min (intensidade moderada). 

 As camundongas seguiram duas semanas fazendo corrida em esteira 

sendo estipulado 6 series de treino: 

Treino 1: Nas primeiras duas semanas foi de 1:1, 1 minuto de corrida e 1 

minuto de descanso, 12 minutos de treino 3 vezes por semana. 
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Treino 2: Terceira e quarta semana o volume da corrida foi aumentado 

sendo de 2:1, 2 minutos de corrida e 1 minuto de descanso 16 minutos de treino 

3 vezes por semana. 

Treino 3: Últimas semanas foi de 3:1, 3 minutos de corrida e 1 minuto de 

descanso, totalizando 24 minutos.  

Dados Antropométricos 

O estudo teve a duração de seis semanas, onde a aferição de peso, 

comprimento corporal, circunferência de cintura, pesagem da ração nova, sobras 

da ração, ingestão de água, pesagem da maravalha nova e suja foram feitas 

uma vez por semana e no ultimo dia da intervenção. 

Os pesos das camundongas foram aferidos semanalmente utilizando-se 

balança digital (AUW220D Shimadzu Philippines). A identificação das 

camundongas foi feita conforme o número de listras marcadas em cada cauda 

desenhadas com o auxílio de um marcador permanente. Sendo aferidas as 

coletas de medidas de circunferência de cintura, comprimento com auxílio de 

uma fita métrica comum e peso na balança. 

Coleta de sangue 

No dia anterior das coletas de sangue, as camundongas permaneceram 

em um jejum de 6 horas. A glicemia foi conferida através de um corte com auxílio 

de uma lanceta feita na ponta da cauda, coletando-se uma gota de sangue para 

a leitura no glicosímetro modelo Accu Cheak Performa (Roche). 

Cada animal foi anestesiado por via intraperitoneal com associação de 

cloridrato de xilazina e cloridrato de quetamina, com doses de 7,5 mg/kg e 60 

mg/kg, respectivamente [19]. 

A coleta de sangue foi feita por punção cardíaca, onde era coletado entre 

700 μL e 900 μL em tubos para Sorologia com Gel Separador Vacuette®. Cada 

amostra descansou na bancada por 10 minutos e então foi centrifugada (3000 

rpm por 5 minutos) até a verificação das análises bioquímicas. 
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Análises bioquímicas 

As amostras de soro foram examinadas por meio do analisador 

bioquímico semiautomático Bioplus (Modelo BIO-200) com o auxílio dos kits 

(Labtest) para dosar colesterol total, lipoproteína de alta densidade (HDL), e 

triglicérides. A lipoproteína de baixa densidade (LDL) foi calculada através da 

fórmula de Fridewald (LDL = CT – HDL – TGL/5). 

As camundongas tinham a glicemia conferida por meio de glicosímetro 

modelo Accu Cheak Performa, ela foi aferida na primeira, terceira e última 

semana de intervenção. O lactato foi conferido após a coleta do sangue com o 

auxílio do lactímetro (Accutrend Lactate). 

Estatística 

Para a análise inferencial foram aplicados: teste de Normalidade Shapiro-

Wilk; Teste de homocedasticidade das variâncias de Levene, Análise de 

Variância one-way com pós-teste de Bonferroni e two-way com pós-teste de 

Tukey. A análise inferencial e elaboração dos gráficos foi realizada no programa 

GraphPad Prism® 8.0 e Minitab® 19.1, considerando significante quando 

p<0,05. 

RESULTADOS  

Neste estudo na (Figura 2) o GSC (29,72g) correlacionado com o GST 

(32,76g) revela diferença (p<0,05). O peso médio do grupo GST (32,76g) foi maior 

que todos os demais grupos conferindo diferença (p<0,05), no GECC (28,67g) 

puderam-se observar o menor peso entre todos os grupos. Ao comparar o GST 

(32,76g) com os grupos GET (29,77g) e GETCC (28,85g) verificou-se significância 

estatística (p<0,05), onde esses últimos apresentaram uma redução no peso das 

camundongas.  
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Figura 2. Variação média e desvio padrão do peso corporal (gramas) dos 
animais do experimento. Grupo Sedentário Controle (GSC), Grupo Sedentário 
Testosterona (GST), Grupo Sedentário Camu-camu (GSCC), Grupo Sedentário 
Testosterona e Camu-camu (GSTCC), Grupo Exercitado Controle (GEC), Grupo 
Exercitado Testosterona (GET), Grupo Exercitado Camu-camu (GECC), Grupo 
Exercitado Testosterona e Camu-camu (GETCC).  
Médias seguidas da mesma letra na coluna não diferem estatisticamente pós- 
teste Tukey (p<0,05).  
 
Tabela 1. Médias e desvio padrão das concentrações de glicose (mg/dL) na semana 
1, semana 3 e semana 6 no decorrer do experimento. 

 
GRUPO 

 

 
SEMANA 1 

 

 
SEMANA 3 

 
SEMANA 6 

GSC 101,5 ± 11,56ab  93,25 ± 3,77b 108,5 ± 20,86a 

GST 128,3 ± 16,46ab 138,8 ± 14,15a 128 ± 8,16a 

GSCC 95,5 ± 9,39b 106 ± 7,95ab 121,5 ± 11,21a 

GSTCC 120,75 ± 23,34ab 110,3 ± 11,27ab 123 ± 10,80 a 

GEC 103,75 ± 25,75ab 137,5 ± 26,40ab 143 ± 12,62 a 

GET 121 ± 16,75ab 151 ± 24,75ab 132 ± 17,40a 

GECC 135 ± 18,21ab 92,5 ± 27,96ab 128,5 ± 13,84a 

GETCC 147 ± 18,13a 123,25 ± 24,51ab 137,5 ± 18,14a 

Médias com letras diferentes na mesma linha são estatisticamente significantes 

(p<0,05) pós-teste de Tukey. 

Pode-se notar na (Tabela 1) que o grupo GSC mostrou um aumento de 

glicemia na última semana em relação às demais aferições. No GEC não foram 

observadas diferenças na glicemia, apenas as médias glicêmicas aumentaram 

no decorrer das medições.  
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Na segunda medição o GST teve um aumento na glicemia e na última 

houve uma redução, não representado significância. Foi observado no grupo 

GET que na segunda medição houve um aumento na glicose dos animais e na 

última houve uma redução, mesmo assim não diferiram estatisticamente. 

O GCCC mostrou um aumento nas medições durante o estudo, 

apresentando diferença p<0,05. O GECC mostrou na segunda medição uma 

redução e na última um aumento da glicemia, essas diferenças não foram 

significativasp>0,05. 

No GSTCC foi verificada uma redução no segundo teste de glicose e no 

último houve uma elevação da mesma, apesar disso a diferença não foi 

significativa. Em relação ao GETCC os testes revelaram diminuição no índice de 

glicose, porém não representaram diferença p>0,05. 

 

Figura 3. Médias e desvio padrão dasconcentrações plasmáticas de colesterol 
total(A), triglicerídeos(B), LDL-colesterol(C) e HDL-colesterol(D). As médias que 
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não compartilham a mesma letra representam diferença estatística (p<0,05), 
pós-teste Bonferroni. 
 

Ao analisar a (Figura 3A) a média da concentração plasmática de 

colesterol total do GET (91,58mg/dL) foi superior aos demais grupamentos 

tratados ou não. No GSCC, GECC e GSTCC puderam-se verificar as menores 

médias de colesterol entre os grupos analisados. De acordo com esses dados 

não foi observado significância estatística (p>0,05). 

  Os valores de triglicerídeos (Figura 3B) e LDL-colesterol (Figura 3C) 

tanto no grupo exercitado como sedentário também não demonstraram 

diferenças estatísticas (p>0,05). A taxa de LDL-colesterol foi maior no grupo 

GETCC (28,76mg/dL) e menor no GSC (3,94mg/dL) não apresentando diferença 

estatística. O nível mais elevado de triglicerídeos foi registrado no GST 

(97,79mg/dL) e o menor no GEC (46,74mg/dL). Apesar de achar uma redução 

nas taxas de triglicerídeos na comparação do GSC (67,41mg/dL) com o GSCC 

(59,58mg/dL) elas não foram diferentes entre si. 

Nas camundongas do grupo GET (56,33mg/dL) e GECC (58,58mg/dL) 

verificou-se um aumento da concentração de HDL-colesterol (Figura 2D)  

diferindo estatisticamente do GSCC (25,91mg/dL), GSTCC  (24,58mg/dL)  e 

GETCC (23,74mg/dL) com o valor de (p<0,05). 

 

Figura 4. Concentração média e desvio-padrão de lactato (U/L). As médias que 

não compartilham a mesma letra representam diferença estatística (p<0,05) pós-

teste Bonferroni. 
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Em relação ao lactato (Figura 4) o grupo GST (4,22U/L) e o GSCC 

(4,70U/L) quando comparados com o GET (10,8U/L) demonstraram resultados 

reduzidos sendo assim diferentes estatisticamente (p<0,05). O menor nível de 

lactato foi observado no GST (4,22U/L) e o maior no GET (10,8U/L). 

DISCUSSÃO 

A problemática do grande número de casos de doenças crônicas não-

transmissíveis como a obesidade vem sendo intensamente analisada pelos 

profissionais da saúde e pesquisadores. A melhor alternativa para combatê-la é 

a prevenção, porém para casos já existentes é necessário desenvolver e aplicar 

estratégias que ajudem no controle e tratamento para atenuar complicações 

futuras [20] e [21]. 

Cunha et al. [22] analisaram a massa corporal de ratos wistar com o uso 

de esteroides anabolizantes por um grupo exercitado e sedentário contra um 

grupo submetido ao mesmo estresse, porém sem o uso de anabolizantes em 

ratos exercitados e sedentários. Onde a testosterona obteve implicações 

contrárias ao esperado no grupo sedentário, tendo um aumento na massa 

corporal semelhantemente como ocorreu com o grupo sedentário de 

camundongas que fez uso de testosterona neste experimento. O grupo 

exercitado associado com a testosterona não apresentou diferença em relação 

ao peso entre os grupos exercitados, porém ao ser comparado com o grupo 

sedentário testosterona teve diferença. 

Gonçalves et al. [23] realizaram uma pesquisa com ratos wistar, onde foi 

induzido nestes o diabetes por meio da administração estreptozotocina, os 

animais diabéticos foram tratados com diferentes dosagens do extrato da polpa 

de Camu-camu para examinar as alterações em relação aos grupos tratados e 

não tratados.Os resultados mostraram que nos níveis de glicose não foram 

detectadas diferenças entre os tratamentos, esse resultado também se repetiu 

num dos testes desta pesquisa com o grupo sedentário que fez uso do extrato 

de Camu-camu e esse fato também foi visto nos testes feitos por Carmo et al. 

[19] não sendo verificadas diferença significativas. Esses resultados discordam 

dos achados de Yunis-Aguinaga et al. [24], Balisteiro et al. [25], Silva et al. [26] 

e Anhê [27] onde o uso do Camu-camu auxilia na redução da glicemia. 
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No entanto, ao analisar a associação da testosterona, Camu-camu e 

exercício, houve uma diminuição na taxa de glicose no decorrer das aferições 

demonstrando que existe uma boa associação, concordando em partes com a 

análise de Nascimento et al. [28] onde ratos Wistar aderiram a uma dieta 

enriquecida com polpa de Camu-camu e treinamento físico que evidenciaram 

uma diminuição relevante da glicose quando comparados aos ratos do grupo 

controle. Em outro teste com camundongos que fizeram uso do extrato de Camu-

camu observou-se novamente uma redução no ganho de peso reafirmando seus 

benefícios quanto à prevenção da obesidade [27]. 

A testosterona em conjunto com o exercício também apresenta efeitos 

benéficos sobre as taxas de glicose como afirma Silva et al. [26] em seu estudo 

com ratos diabéticos, esses efeitos também foram vistos no grupo exercitado 

com testosterona e no grupo exercitado com testosterona e Camu-camu. 

Em um estudo realizado por Nascimento et al. [29] onde ratos foram 

submetidos a um regime alimentar de engorda, a intervenção no grupo tratado 

com Camu-camu demonstrou resultados positivos aos valores de lipidograma, 

com redução nos coeficientes de colesterol total, triglicerídeos e LDL-colesterol 

comparado com o grupo não-tratado o que também é afirmado por Vargas et al. 

[30] e Langley et al. [31] diferindo dos resultados encontrados no presente estudo 

que não revelaram diferenças significantes para esses coeficientes nos grupos 

sedentários e exercitados. 

A suplementação das dietas das camundongas exercitadas com o extrato 

de Camu-camu evidenciou um aumento da taxa HDL-colesterol indicando efeitos 

benéficos como também ocorreu no experimento de Nascimento et al. [29] e 

Gonçalves et al. [32]. No entanto no experimento de Schwertz et al. [33] que 

procurou atestar o impacto protetor do uso de Camu-camu no perfil lipídico de 

ratos wistar, as taxas de HDL-colesterol não exibiram melhora nos tratamentos. 

Nebot et al. [34] relata em seu trabalho que o valor do nível do HDL-

colesterol foi menor nos grupos sem treinamento e tratados com testosterona em 

relação aos grupos treinados e com testosterona, o que semelhantemente 

ocorreu com as camundongas exercitadas deste experimento, aquelas que 

fizeram uso da testosterona tiveram valores mais altos de HDL-colesterol. 
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Os valores produzidos de lactato podem variar conforme a amplitude do 

tipo de treino é importante a sua aferição para verificar a melhora no 

desempenho, assim sessões de exercício mais intensas elevam o limiar de 

lactato e consequentemente o potencial da condição física [35,36]. No presente 

estudo o nível de lactato foi mais elevado no grupo com prática de exercício, 

acreditava-se que a testosterona ou o Camu-camu pudessem ter efeito protetor 

sobre essa elevação o que não foi encontrado, diferindo do trabalho de Silva et 

al. [26], em que o grupo de ratos exercitados tratados com testosterona obteve 

melhor performance e menores valores de lactato. 

CONCLUSÕES 

 Os achados apontam que o extrato de Camu-camu associado com o 

exercício físico elevam os níveis de HDL-colesterol o que é desejável e que 

também influenciam na redução da massa corporal. O uso da testosterona pelo 

grupo exercitado contribuiu beneficamente para o aumento das taxas de Hdl-

colesterol. Sugere-se que novos estudos devem ser desenvolvidos com 

camundongas utilizando a associação de Camu-camu e testosterona para 

descobrir dosagens eficazes e associações benéficas entre as variáveis 

aplicadas. 
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ANEXOS 

1. Instruções para submissão à Revista ABCS Health Sciences. 

Diretrizes para autores 

TIPOS DE CONTRIBUIÇÕES 

• Artigos Originais: resultados de estudos clínicos, epidemiológicos, 
experimentais ou teóricos; ensaios teóricos (críticas e formulação de 
conhecimentos teóricos relevantes); trabalhos apresentando aspectos 
metodológicos e técnicas utilizadas em Ciências da Saúde. 

• Artigos de revisão: podem ser "revisão sistemática e metanálise" ou "revisão 
narrativa ou revisão crítica". 

Revisão sistemática e metanálise: ao resumir os resultados de estudos originais, 
quantitativos ou qualitativos publicados anteriormente, esses artigos pretendem 
responder a uma pergunta específica relevante para a saúde pública. Eles 
detalham a busca de estudos originais, os critérios de seleção dos estudos 
incluídos na revisão e o resumo dos resultados obtidos nos estudos revisados 
(que podem ser ou não abordagens de metanálise). 

Revisão narrativa / revisão crítica - Uma revisão narrativa ou crítica tem um 
conteúdo descritivo-discursivo, focado na apresentação e discussão 
abrangentes de questões científicas em saúde pública. Deve incluir uma 
apresentação clara do objeto científico de interesse, argumentação lógica, 
revisão teórico-metodológica dos estudos e um resumo da conclusão. Deve ser 
produzido por especialistas na área de interesse ou especialistas renomados. 

• Relatórios: podem ser relatórios de casos ou experiências. Os relatórios de 
casos devem apresentar e discutir casos de particular interesse e contribuição 
para a literatura científica específica. Os relatórios de experiência devem 
apresentar e refletir sobre experiências no ensino de ciências da saúde. 

• Cartas ao Editor: comentários sobre aspectos relevantes nas ciências da 
saúde, estimulando a discussão de questões e controvérsias atuais específicas. 
Eles também incluem correspondência de leitores comentando, discutindo ou 
criticando manuscritos publicados na revista. Nesse caso, quando possível, uma 
resposta dos autores ou editores será publicada junto com a carta. 

FORMATO DO MANUSCRITO 

Todos os textos submetidos à publicação devem ser digitados em espaço duplo, 
fonte Times New Roman 12, margens de 3,0 cm e tamanho da página A4. Todas 
as páginas devem ser numeradas no canto superior direito. 

As inscrições podem ser em inglês ou português. 

Cada uma das seções a seguir deve iniciar uma nova página: 

• Capa: título (máximo de 20 palavras); título abreviado (máximo 10 palavras); 
autores (nomes completos); instituições às quais os autores são afiliados; nome, 
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endereço institucional, número de telefone e endereço de e-mail do autor 
correspondente. 

• Resumo: deve ter até 250 palavras e 6 palavras-chave do vocabulário Medical 
Subject Headings - MeSH (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh). 

• Resumo: versão em português do resumo acompanhada de palavras-chave 
correspondentes. Desnecessário para autores não fluentes em português; 

• Texto principal: dividido de acordo com a tabela abaixo; 

• Agradecimentos (direcionados a pessoas ou instituições que contribuíram 
substancialmente para a elaboração do artigo, mas não atendem aos requisitos 
para caracterizar a coautoria, bem como o nome das instituições que forneceram 
apoio financeiro ou logístico); 

• Referências; 

• Figuras e tabelas. 

O manuscrito deve respeitar as particularidades da formatação de cada tipo de 
contribuição, conforme tabela abaixo. 

Tipo de 
contribuição 

Abstrato Seções no 
texto principal 

Extensão do 
texto principal 

(número 
máximo de 
caracteres) 

Número 
máximo de 
referências 

Artigo original Estruturado: 
Introdução, 
Objetivo, 
Métodos, 

Resultados, 
Conclusão 

Introdução, 
Métodos, 

Resultados, 
Discussão 

25.000 40. 

Artigo de 
Revisão 
(revisão 

sistemática e 
metanálise) 

Estruturado: 
Introdução, 
Objetivo, 
Métodos, 

Resultados, 
Conclusão 

Introdução, 
Métodos, 

Resultados, 
Discussão 

25.000 70 

Artigo de 
Revisão 
(revisão 

narrativa ou 
revisão crítica) 

Não estruturado Pode ser 
dividido 

livremente 

25.000 40. 
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Relatório Estruturado: 
Introdução, 
Relatório, 
Conclusão 

Introdução, 
Relatório, 
Conclusão 

25.000 15 

Carta para o 
editor 

Sem resumo Sem divisões 10.000 05 

 

FORMATO DE REFERÊNCIA 

As referências devem ser numeradas consecutivamente com números arábicos, 
de acordo com a ordem em que são mencionadas no texto com o número 
sobrescrito correspondente. Os autores devem fornecer as referências seguindo 
as regras das Recomendações para a Conduta, Relatórios, Edição e Publicação 
de Trabalhos Científicos em Revistas Médicas (disponível em www.icmje.org). 

Todas as referências devem incluir DOI no endereço da Internet 
(http://dx.doi.org/ ...), sempre que disponível. 

Abaixo estão exemplos de formatação de referência: 

Artigo: 

Marshall AC, Levine J, Morash D, Silva V, Lock JE, Benson CB, et al. Resultados 
da eptoplastia atrial in utero em fetos com síndrome do coração esquerdo 
hipoplásico. Prenat Diagn. 2008; 28 (11): 1023-8. 

http://dx.doi.org/10.1002/pd.2114 

• Livro: 

Melzack R. O quebra-cabeça da dor. Nova York: editores da Basic Books Inc; 
1973. p. 50-1. 

• Capítulo de livro: 

Peerless SJ, Hernesniemi JA, Drake CG. Tratamento cirúrgico dos aneurismas 
basilares e posteriores da artéria cerebral terminal. In: Schmideck HH, WH doce, 
editores. Técnicas neurocirúrgicas operatórias. 3rd ed. Filadélfia: WB Saunders; 
1995. v. 1. cap. 84. p. 1071-86. 

• Tese ou dissertação: 

Pimenta CA. Aspectos culturais, afetivos e terapêuticos relacionados ao câncer 
de mama. Tese (Doutorado) - Escola de Enfermagem da Universidade de São 
Paulo, São Paulo, 1995. p. 109-11. 

• Documento em formato eletrônico: 

Comitê Internacional de Editores de Revistas Médicas [Internet]. Requisitos 
uniformes para manuscritos submetidos a revistas biomédicas. Disponível em: 



53 
 

 
 

http://www.acponline.org/journals/annals/ 01jan97 / unifreqr.htm. Citado em 
15/06/2003. 

FIGURAS, TABELAS E GRÁFICOS 

Figuras e tabelas devem ser submetidas separadamente ou no final do texto, 
juntamente com suas legendas e / ou títulos. 

Todas as imagens devem ser designadas como "Figuras" e numeradas em 
algarismos arábicos, de acordo com a ordem em que aparecem no texto. As 
imagens devem ser fornecidas em seu formato original (jpg, tif, gif, png) e em 
alta resolução (mínimo de 300 dpi). 

Todas as figuras serão publicadas em preto e branco, exceto no caso em que os 
autores assumem a responsabilidade pelos custos adicionais da impressão em 
cores. 

As imagens que apresentam pacientes devem ser submetidas com os termos de 
aceitação da publicação assinados. 

Tabelas e gráficos devem ser numerados em algarismos romanos, de acordo 
com a ordem em que aparecem no texto. 

Os autores podem ser solicitados a corrigir problemas de formatação no texto 
antes de o manuscrito ser enviado para análise pelos revisores. 

SUBMISSÃO 

Pode ser realizada usando este portal ou enviando a documentação relevante 
completa por correio eletrônico (abcs@fmabc.br). 

AVALIAÇÃO 

Atualmente, todas as comunicações sobre a avaliação dos manuscritos enviados 
estão sendo realizadas exclusivamente por e-mail para  abcs@fmabc.br 

Tipo de 

contribuição 

Abstrato Seções no 

texto 

principal 

Extensão 

do texto 

principal 

(número 

máximo de 

caracteres) 

Número 

máximo de 

referências 

Artigo 

original 

Estruturado: 

Introdução, 

Objetivo, 

Métodos, 

Resultados, 

Conclusão 

Introdução, 

Métodos, 

Resultados, 

Discussão 

25.000 40. 
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Artigo de 

Revisão 

(revisão 

sistemática 

e 

metanálise) 

Estruturado: 

Introdução, 

Objetivo, 

Métodos, 

Resultados, 

Conclusão 

Introdução, 

Métodos, 

Resultados, 

Discussão 

25.000 70 

Artigo de 

Revisão 

(revisão 

narrativa ou 

revisão 

crítica) 

Não 

estruturado 

Pode ser 

dividido 

livremente 

25.000 40. 

Relato de 

caso 

Estruturado: 

Introdução, 

Relato de 

Caso, 

Conclusão 

Introdução, 

Relato de 

Caso, 

Conclusão 

25.000 15 

Carta para 

o editor 

Sem 

resumo 

Sem 

divisões 

10.000 05 

 

Lista de verificação de preparação para envio 

Como parte do processo de envio, os autores devem verificar a conformidade do 
envio com todos os itens a seguir e os envios podem ser devolvidos aos autores 
que não seguirem essas diretrizes. 

1. Todos os autores assinaram uma declaração que participou da execução 
do trabalho, o estudo descrito é original e foi submetido exclusivamente à 
avaliação do ABCS Health Sciences. Uma cópia digitalizada desta carta será 
incluída como um documento suplementar na etapa 4 do envio. 
2. O arquivo do manuscrito possui todas as seguintes seções em ordem: (1) 
página de título, (2) resumo, (3) resumo, (4) texto principal, (5) referências. 
Figuras, tabelas e gráficos, juntamente com suas respectivas legendas, são 
inseridos após o final do arquivo, após as referências. 
3. O arquivo do manuscrito enviado está no Microsoft Word ou é compatível. 
O texto está em espaço duplo e usa a fonte Times New Roman de 12 pontos. 
4. O texto segue os requisitos estilísticos e bibliográficos descritos nas 
Diretrizes para autores, na página Sobre a revista. 
5. Os arquivos originais das figuras serão fornecidos em PDF, PNG, JPG, 
TIF ou GIF de alta resolução separados, juntamente com os documentos 
adicionais na etapa 4 do envio. 
6. Relativamente aos estudos de relatórios envolvendo seres humanos ou 
animais experimentais, será incluída uma cópia digitalizada da Autoridade pelo 
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Comitê de Ética em Pesquisa como um documento suplementar na etapa 4 da 
submissão. 
7. Os autores sabem que o manuscrito será avaliado no processo de revisão 
por pares, recebendo pareceres anônimos de avaliadores externos 
independentes, escolhidos pelo conselho editorial. 
 
Aviso de direitos autorais 
 
Os autores que publicam nesta revista concordam com os seguintes termos: 
Os autores mantêm os direitos autorais e concedem à revista o direito de 
primeira publicação com o trabalho licenciado simultaneamente sob uma Licença 
de Atribuição Creative Commons (CC BY) que permite que outros compartilhem 
e adaptem o trabalho com um reconhecimento da autoria do trabalho e 
publicação inicial nesta revista. 
Os autores podem entrar em acordos contratuais adicionais e separados para a 
distribuição não exclusiva da versão publicada da revista (por exemplo, publicá-
la em um repositório institucional ou publicá-la em um livro), com um 
reconhecimento de sua publicação inicial em este diário. 
 
Declaração de privacidade 
 
Os nomes e endereços informados serão utilizados exclusivamente para os fins 
declarados desta revista e não serão disponibilizados para outros fins ou para 
terceiros. 
 
2. Instruções para submissão de artigo à revista Endocrinology Polska. 
 
Diretrizes para autores 

s 
A revista segue as recomendações do Comitê Internacional de Editores de 
Revistas Médicas (ICMJE), disponíveis 
em  http://www.icmje.org/recommendations. 

O Publisher recomenda enfaticamente que os Editores de periódicos sigam os 
princípios do Comitê de Ética em Publicações (COPE), particularmente para lidar 
com atos de conduta ética. Para mais informações, autores, leitores e editores 
podem visitar o site da COPE: http://publicationethics.org/. 

POLÍTICA EDITORIAL E INFORMAÇÕES GERAIS 

Endokrynologia Polska (EP) (a seguir designado "o Jornal" ou "EP") é o jornal 
oficial da Sociedade Polonesa de Endocrinologia. A Revista publica os seguintes 
tipos de artigos revisados por pares: 

- trabalhos de pesquisa originais, 

- comunicações breves (breves documentos originais de pesquisa), 

- artigos de revisão, 

- vinhetas clínicas (breves relatos de casos). 

A Revista também publica diretrizes de prática clínica e recomendações de 
especialistas / declarações de posição, editoriais, artigos focados 
especificamente nas áreas de pós-graduação, meta-análises, cartas aos 
Editores e materiais da conferência. Os Editores da Revista endossam os 
princípios estabelecidos na Declaração de Helsinque e esperam que todas as 

http://www.icmje.org/recommendations/
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pesquisas envolvendo seres humanos tenham sido conduzidas de acordo com 
esses princípios. 

No caso de pesquisas envolvendo experimentação animal, os editores esperam 
que ela tenha sido realizada de acordo com os Princípios e Diretrizes 
Interdisciplinares para o Uso de Animais em Pesquisa, Teste e Educação, 
emitidos pelo Comitê Ad Hoc de Animais da Academia de Ciências de Nova York 
Pesquisa. Uma declaração de que os princípios estabelecidos nos documentos 
mencionados foram cumpridos deve ser incluída no texto do artigo. Também é 
necessário que todas as pesquisas envolvendo seres humanos ou 
experimentação com animais tenham sido aprovadas pelo comitê de ética local 
relevante, o que também deve ser indicado no texto do artigo. O texto também 
deve incluir uma declaração de que todos os sujeitos deram consentimento 
informado para participar da pesquisa. 

Os artigos aceitos são publicados na versão impressa e online da Revista. A 
versão eletrônica é a principal. Os artigos são publicados em inglês. 

Processo de revisão por pares 

Os manuscritos enviados eletronicamente são verificados primeiro pelos 
editores da Revista quanto à integridade e conformidade com os requisitos de 
estilo da casa descritos abaixo. Os manuscritos incompletos e / ou que não estão 
de acordo com o estilo da casa da revista são rejeitados sem revisão 
adicional. Os manuscritos completos e em conformidade com o estilo da casa 
da revista são revisados pelos editores da revista e, se considerados 
potencialmente aceitáveis, são enviados para avaliação por revisores 
independentes. Enquanto os autores são encorajados a sugerir os revisores 
para o manuscrito, os editores se reservam o direito de tomar a decisão final. O 
manuscrito é aceito para publicação com opiniões favoráveis dos Editores, 
revisores e Editor-Chefe. 

C onflict de interesse 

No momento da submissão do manuscrito, os autores dos trabalhos de pesquisa 
são obrigados a divulgar quaisquer acordos financeiros que possam ter com a 
empresa cujo produto desempenhou um papel importante na pesquisa ou com 
a empresa que fabrica um produto concorrente. Essas informações não serão 
compartilhadas com os revisores e não afetarão a decisão de publicar o 
artigo. Depois que o manuscrito for aceito para publicação, os editores discutirão 
com os autores a maneira pela qual as informações sobre fontes de 
financiamento devem ser comunicadas ao leitor. A política da Revista exige que 
os revisores e editores divulguem, em uma carta ao Editor Chefe, quaisquer 
obrigações e circunstâncias que possam afetar adversamente o processo de 
publicação do manuscrito que está sendo revisado. 

Permissões 

Os materiais publicados anteriormente devem ser acompanhados de um 
consentimento por escrito para a reimpressão, tanto dos editores relevantes 
quanto dos autores do artigo original. As informações incluídas nos relatórios de 
casos, ilustrações ou trabalhos de pesquisa originais não podem permitir a 
identificação de pessoas. É proibido fornecer dados pessoais aos pacientes. 

Transferência de direitos autorais 

Ao enviar o manuscrito eletronicamente, juntamente com ilustrações e tabelas, 
os autores declaram que ele não foi publicado antes ou enviado ao conselho 
editorial de qualquer outra revista (exceto resumos de até 350 palavras). Os 
autores também confirmam que transferem automaticamente para o detentor 
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dos direitos autorais, isto é, Sociedade Polonesa de Endocrinologia), 
gratuitamente, qualquer direito autoral que permita a publicação e divulgação 
dos materiais submetidos, em todas as formas e campos de exploração 
disponíveis (em conformidade com o Artigo 50 da a Lei sobre direitos autorais e 
direitos conexos, incluindo tecnologias multimídia e disseminação através de 
redes de tele-informática), se os materiais forem aceitos para publicação. Os 
autores aceitam que o manuscrito não seja publicado em nenhum outro lugar 
em nenhum idioma sem o consentimento por escrito do detentor dos direitos 
autorais, 

Autoria 

Todos os indivíduos que contribuíram significativamente para o manuscrito são 
considerados co-autores. Todos os co-autores são obrigados a indicar sua 
contribuição para a publicação (concepção, desenho, métodos, investigações, 
análise de dados, redação do manuscrito, etc.). Um co-autor pode indicar mais 
de um tipo de contribuição e o mesmo tipo de contribuição pode ser indicado por 
mais de um co-autor. Outros tipos de contribuição, como fornecimento de 
reagentes ou ferramentas analíticas, devem ser divulgados na seção 
"Agradecimentos". 

Solicita-se aos autores que possuem um identificador ORCID (ORCID iD) que o 
forneçam. 

Aviso Legal 

O Conselho Editorial e a Editora fazem todos os esforços para garantir que todas 
as informações publicadas na Revista sejam confiáveis e precisas. As opiniões 
expressas nos artigos e anúncios são, no entanto, publicadas sob 
responsabilidade exclusiva dos autores, patrocinadores e anunciantes. Portanto, 
nem o Conselho Editorial nem o Editor podem ser responsabilizados por 
quaisquer consequências resultantes do uso de informações 
imprecisas. Embora as doses de medicamentos e outras quantidades numéricas 
sejam cuidadosamente verificadas quanto à precisão, quaisquer regimes de 
tratamento descritos no Jornal devem ser usados de acordo com as informações 
relevantes do produto publicadas pelos fabricantes. 

PREPARAÇÃO DO MANUSCRITO 

Formato de texto eletrônico 

Os autores são solicitados a preparar os manuscritos em um formato utilizado 
pelos processadores de texto comumente usados (por exemplo, DOC, DOCX, 
ODT, RTF). É recomendável o uso de fontes padrão de 10 a 12 pontos. Tabelas, 
figuras e fotografias devem ser salvas no seguinte arquivo jpg, ou tif. Por favor, 
não envie o manuscrito como um arquivo PDF. O formato PDF é, no entanto, 
sugerido para o envio de uma carta de apresentação - a declaração dos 
autores. Abreviações derivadas de termos em inglês, juntamente com suas 
expansões, devem ser fornecidas entre parênteses após o termo abreviado em 
sua primeira ocorrência no texto. Abreviações que não são aceitas por grupos 
internacionais de especialistas devem ser evitadas. 

Estrutura do manuscrito 

1. Trabalhos de pesquisa originais 

Arquivo principal:  Título do artigo, Resumo (com até 350 palavras, estruturado 
em seções rotuladas como a seguir: Introdução, Material e Métodos, Resultados, 
Conclusões), Palavras-chave (3 a 10; de acordo com o Index Medicus Medical 
Subject Headings), Texto (Introdução, Material e Métodos, Resultados, 
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Discussão, Conclusões, Referências) e tabelas, figuras e fotografias, que não 
excedam 3000 palavras, com tabelas e ilustrações anexas. 

Arquivos complementares (obrigatórios): (1) Um arquivo com a página de 
título em inglês contendo o seguinte: o título completo do trabalho; um título em 
execução (de até 40 caracteres, incluindo espaços); o nome completo dos 
autores, a afiliação de cada autor (nome da instituição de onde o artigo se 
origina); o nome completo, endereço para correspondência, número de telefone, 
número de fax e endereço de e-mail do autor correspondente; informações sobre 
doações e outras fontes de financiamento. (2) Um arquivo em polonês (os 
autores que não falam polonês não são obrigados a enviar esse arquivo) 
contendo o seguinte: Título do trabalho (título completo e em 
execução); Abstrato; Palavras-chave; os títulos e descrições das tabelas, figuras 
e fotografias; a afiliação de cada autor (nome da instituição de onde o artigo se 
origina); o nome completo, endereço para correspondência, número de 
telefone, número de fax e endereço de e-mail do autor 
correspondente; informações sobre doações e outras fontes de 
financiamento. (3) Arquivos com tabelas, figuras e fotografias (a menos que já 
estejam incluídos no arquivo principal). 

O Conselho Editorial oferece publicação rápida de trabalhos de pesquisa 
originais que, devido à sua natureza inovadora, são qualificados 
como comunicações rápidas . 

2.  Comunicações breves 

Arquivo principal:  Título do artigo, Resumo (com até 350 palavras, estruturado 
em seções rotuladas como a seguir: Introdução, Material e Métodos, Resultados, 
Conclusões), Palavras-chave (3 a 10; de acordo com o Index Medicus Medical 
Subject Headings ), Texto (Introdução, Material e Métodos, Resultados, 
Discussão, Conclusões, Referências) e tabelas, figuras e fotografias, que não 
excedam 1000 palavras com uma tabela / ilustrações e não mais que 
referências. Se o número de tabelas / ilustrações precisar ser maior, o texto 
principal deverá ser abreviado. 

Arquivos complementares (obrigatórios): (1) Um arquivo com a página de 
título em inglês contendo o seguinte: o título completo do trabalho; um título em 
execução (de até 40 caracteres, incluindo espaços); o nome completo dos 
autores, a afiliação de cada autor (nome da instituição de onde o artigo se 
origina); o nome completo, endereço para correspondência, número de telefone, 
número de fax e endereço de e-mail do autor correspondente; informações sobre 
doações e outras fontes de financiamento. (2) Um arquivo em polonês (os 
autores que não falam polonês não são obrigados a enviar esse arquivo) 
contendo o seguinte: Título do trabalho (título completo e em 
execução); Abstrato; Palavras-chave; os títulos e descrições das tabelas, figuras 
e fotografias; a afiliação de cada autor (nome da instituição de onde o artigo se 
origina); o nome completo, endereço para correspondência, número de 
telefone, número de fax e endereço de e-mail do autor 
correspondente; informações sobre doações e outras fontes de 
financiamento. (3) Arquivos com tabelas, figuras e fotografias (a menos que já 
estejam incluídos no arquivo principal). 

3. Vinhetas Clínicas 

Arquivo principal:  O título deve refletir a natureza da vinheta do caso. Um 
breve relato de caso com no máximo 750 palavras, com no máximo 5 referências 
(se necessário), de valor educacional específico, complementado com 
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ilustrações raras acompanhadas de suas descrições detalhadas. No total, as 
ilustrações não devem exceder 6 componentes. Palavras-chave: 3–6. 

Arquivos complementares (obrigatórios):  (1) Um arquivo com a página de 
título em inglês contendo o seguinte: o título completo do trabalho; o nome 
completo dos autores, a afiliação de cada autor (nome da instituição de onde o 
artigo se origina); o nome completo, endereço para correspondência, número de 
telefone, número de fax e endereço de e-mail do autor 
correspondente; informações sobre doações e outras fontes de 
financiamento. (2) Arquivos com tabelas, figuras e fotografias (a menos que já 
estejam incluídos no arquivo principal). 

4. Artigos de revisão   

Arquivo principal e arquivos complementares obrigatórios:o mesmo que os 
trabalhos originais de pesquisa, porém com um limite de não mais que 6000 
palavras. Os editores do PE preferem artigos com base em uma análise 
sistemática da literatura. A estrutura sugerida para esse trabalho deve incluir 
Introdução e Conclusões (Resumo). As outras legendas devem refletir o 
conceito geral do trabalho submetido. O resumo deve estar completo, não 
excedendo 300 palavras     

Volume do manuscrito submetido - em resumo 

Os seguintes limites devem ser observados: trabalhos originais de pesquisa - 
3500 palavras, comunicação curta - 1000 palavras, vinhetas clínicas - 750 
palavras, revisão - 6000 palavras, meta-análises - 3500 palavras, letras - 1000 
palavras. Esses limites são exclusivos de resumos, tabelas, ilustrações e 
referências. Informações adicionais e reconhecimento podem ser colocados no 
final do texto principal, antes das referências.  

Tabelas, ilustrações e fotografias 

Deve ser de qualidade, permitindo a legibilidade após o downsizing de 100%. Os 
números devem ser fornecidos de acordo com a sequência de sua inclusão no 
corpo do texto. Descrições de tabelas, ilustrações e fotografias devem ser 
fornecidas separadamente. Os materiais que já foram publicados em outros 
lugares devem ser acompanhados de uma permissão do antigo Publicador, 
permitindo republicação.  

Referências 

As referências devem ser numeradas consecutivamente de acordo com a ordem 
em que são citadas no texto principal e entre colchetes. Os autores devem 
garantir que todas as referências sejam citadas com precisão e as que estão no 
corpo do texto principal também sejam incluídas na lista de referências e vice-
versa. Abreviações padrão deve ser usadas para nomes de diário. Referências 
com mais de dez anos só devem ser citadas se for absolutamente necessário. O 
estilo das referências é o do Index Medicus. 

Revistas. A citação de uma revista deve incluir os seguintes elementos: o 
número consecutivo da referência; uma lista dos três primeiros autores seguida 
por 'et al.' (cada autor deve ser listado pelo sobrenome seguido pela inicial do 
primeiro nome ou pelas iniciais do nome e do meio); o título do artigo; o título da 
revista (as abreviações dos títulos das revistas devem estar de acordo com o 
Index Medicus); o ano de publicação; o número do volume (use números 
arábicos); as páginas inicial e final. Não use termos como 'em preparação' ou 
'comunicação oral'. Em casos justificados, estes podem ser incluídos no texto 
principal. Observação: as referências devem incluir os números DOI dos artigos 
citados (se aplicável) - permitirão que as referências sejam vinculadas 
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diretamente aos sites apropriados. Exemplo: 1. Redon J, Cifkova R, Laurent S 
et al. Mecanismos de hipertensão na síndrome cardiometabólica. J Hypertens 
2009; 27: 441–451. doi: 10.1097 / HJH.0b013e32831e13e5. 

Livros. Uma citação para um livro deve incluir os seguintes elementos: o número 
consecutivo da referência; uma lista de todos os autores (cada autor deve ser 
listado pelo sobrenome seguido pela inicial do primeiro nome ou pelas iniciais do 
primeiro e segundo nomes); o título; O editor; o local e ano de publicação; o 
intervalo de páginas. Exemplo: 2. Arendt J. Melatonin e a glândula pineal de 
mamíferos. Chapman e Hall, Londres 1995. 

Capítulos de livros. A referência a um capítulo específico deve incluir: o número 
consecutivo da referência; uma lista dos autores do capítulo (cada autor deve 
ser listado pelo sobrenome seguido pela inicial do primeiro nome ou pelas iniciais 
do nome e do meio); o título do capítulo; o autor (editor) do livro (sobrenome 
seguido das iniciais); o título do livro; O editor; o local e ano de publicação; o 
intervalo de páginas. Exemplo: 3. Kauffman JM, Vermeulen A. Andrógenos na 
senescência masculina. In: Nieschlag E, Behre HM, orgs. Testosterona, ação, 
deficiência, substituição. Springer, Berlim 1998; 437-471. 

ENVIANDO O MANUSCRITO À REVISTA 

Os manuscritos devem ser enviados on-line usando o sistema de envio 
eletrônico de manuscritos em http://czasopisma.viamedica.pl/ep, onde estão 
disponíveis instruções sobre o uso do sistema. Os Editores se reservam o direito 
de rejeitar o manuscrito se nem todas as etapas de envio do manuscrito 
eletrônico tiverem sido concluídas. O artigo submetido deve ser acompanhado 
por uma Carta de Apresentação recomendando o artigo à equipe editorial do 
PE. Um modelo anexado a essas diretrizes pode ser usado. 

Uma etapa importante do envio é a inclusão da Declaração dos autores (com 
base no modelo disponível (abaixo)), na qual os autores confirmam, entre outras 
coisas, que: 

- o manuscrito não foi publicado ou enviado para publicação em outro local, 

- o manuscrito foi aprovado por todos os co-autores e pela gerência das 
instituições onde 

    se originaram e obtiveram aprovação por escrito do comitê bioético local, em 
todos os casos em que isso for necessário, 

- eles concordam em transferir automaticamente e gratuitamente os direitos 
autorais para o proprietário do periódico, após a aceitação de seu trabalho para 
publicação, 

- todas as fontes de financiamento foram divulgadas, 

- eles estão familiarizados e seguem as diretrizes de estilo e autor da revista, 

- eles estão prontos para pagar pela impressão de obras de arte em cores, se 
necessário. 

 A Declaração dos Autores deve ser impressa, preenchida, assinada, digitalizada 
e passada ao Conselho Editorial juntamente com o manuscrito enviado. 
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APÊNDICE 
 

Figura 5. Etapas de preparção do extrato hidroalcoolico de Camu-camu. 
 

      
(A) Cascas de Camu-camu liofilizadas (B) Cascas de Camu-camu liofilizadas 
para trituração (C) Cascas de Camu-camu em pó (D) Infusão do pó da casca 
de Camu-camu em solução hidroalcoolicaliofilizadas para trituração (E, F) 
Solução coada em papel filtro (G) Solução de casca de Camu-camu 
congelada (H) Extrato hidroalcoolico de Camu-camu. 

      Fonte: Própria autora (2019).  
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Fonte: Própria autora (2019). 

     Figura 6. Camundongas na esteira sob a luz vermelha. 

 
                                       
                     
 
 
 
 
                     Figura 7. Voluntários do estudo experimental.  

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 
                     Fonte: Própria autora (2019). 


