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Introdugﬁo O mapa apresenta uma visdo geral das evidéncias sobre os efeitos da Api-
terapia para diferentes desfechos em salde, incluidos nos grandes grupos
de: Dor, Indicadores Metabdlicos e Fisioldgicos, Doencas Ndo Transmissi-
veis, Cicatrizacdo, Bem-Estar, Vitalidade e Qualidade de Vida, Doengas In-
fectocontagiosas, Saude Bucal e Outros.

A Apiterapia é uma pratica terapéutica que consiste em usar produtos de
abelhas meliferas - como mel, prépolis, geleia real, polen e a apitoxina - o
veneno da abelha, para fins terapéuticos e promocao da salde (BRASIL,
2018a). Sua inclusdo no rol de praticas da Politica Nacional de Praticas In-
tegrativas e Complementares no SUS - PNPIC ocorreu através da Portaria
n° 702, de 21 de marco de 2018 (BRASIL, 2018b).

VOLTA AO SUMARIO
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0 método

O estudo foi baseado na aplicagdo da metodologia mapa de evidéncias,
que consiste em representar graficamente as caracteristicas e achados
das evidéncias analisadas em revisdes sistematicas, associando interven-
¢Oes aos desfechos analisados nas revisdes, além de vincular com os efei-
tos reportados das intervencdes, com a populacdo e pais foco dos estudos
primarios incluidos nas revisdes.

No mapa, a representacdo das associacoes é por meio de bolhas de dife-
rentes cores que representam o nivel de confianca da evidéncia reportada
(alto, moderado, baixo ou criticamente baixo) e o tamanho da bolha é equi-
valente ao niimero de estudos que analisou a associa¢do. Todas as bolhas
levam a lista de titulos dos estudos com o link para o texto completo.

Foram elegiveis para a inclusdo no Mapa de Evidéncias, os estudos de re-
visdo sistematica, com ou sem metanalise, que poderiam responder a se-
guinte pergunta da pesquisa:

Qual a efetividade clinica da Apiterapia para desfechos em saude?

VOLTA AO SUMARIO
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Principais
achados

Figural

Associag¢oes das
interven¢des com
Apiterapia para os

grupos de desfecho.

Il /vitoxina

Geleia Real
Mel
Polen

Propolis

A partir de uma ampla busca bibliogréafica realizada na BVS, PUBMED, EM-
BASE e CINAHL foram selecionados e incluidos no Mapa 51 estudos de re-
visdo (26 sistematicas com metanalise, 2 revisdes sistematicas de estudos
controlados randomizados, 16 revisGes sistematicas, e 7 metanalise) pu-
blicados entre 2001 e 2021, sendo a maioria (n=37) nos Ultimos 6 anos.

Com base na avaliagdo da qualidade metodologica (Ferramenta AMSTAR
2) os estudos foram classificados por nivel de confianga para os resulta-
dos reportados: Alto (n = 7), Baixo (n=15) e Criticamente Baixo (n=29). To-
dos os estudos foram avaliados, caracterizados e categorizados por um
grupo de pesquisadores da area de Apiterapia.

Os 51 estudos incluidos no Mapa avaliaram o efeito para 5 intervencdes que
sdo alimentos, colhidos e/ou elaborados por abelhas meliferas: mel, prépo-
lis, apitoxina, geleia real e pélen. As intervencdes com Mel (n=65 associa-
cBes) e Prépolis (n=40) foram as mais associadas aos desfechos, seguidas da
intervencao com Apitoxina (n=13). As intervencoes com Geleia Real (n=3) e
Polen (n=2) foram as formas de aplicacdo menos associadas aos desfechos.

Estas formas de intervengao foram associadas a 57 desfechos de satide dis-
tribuidos em 8 grupos: Dor, Indicadores Metabdlicos e Fisiolégicos, Doencas
Nao Transmissiveis, Cicatrizacdao, Bem-Estar, Vitalidade e Qualidade de Vida,
Doencas Infectocontagiosas, Salide Bucal e Outros. No total foram 123 asso-
ciagdes entre intervencdes e desfechos considerando que uma mesma in-
tervencao pode ser aplicada a mais de um desfecho e vice-versa. (Figura 1)
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Dentre os grupos de desfechos, o grupo Satde Bucal recebeu 29% das as-
sociagdes (n=36 associacoes), seguido pelo grupo de Indicadores Metabo-
licos e Fisiologicos (n=31). Dentre todos os desfechos, destaque para: mu-
cosite (n=22), ferida (n=9), glicemia (n =5), hemoglobina glicada (n=5) e
Ulcera de pé diabético (n=4).

A maior parte dos estudos reportou efeito positivo (n=79 associacdes), se-
guido de efeito inconclusivo (n=28) e potencial positivo (n=7) para as inter-
vencdes/desfechos analisados. Para o restante das associacdes foi obser-
vada 1 associacdo com efeito negativo, 6 associacdes com auséncia de
efeito e para 2 associacGes ndo foi reportado o efeito. (Figura 2)

Grupos de Intervencao

Grupos de desfecho Mel Prépolis Apitoxina Geleia Real Pélen
chsoisgin oo Oce *
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Figura 2
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Com relacdo ao pais em foco, que indica onde os estudos primérios inclu-
idos nas revisdes foram conduzidos, 5 paises aparecem indicados na
maior parte dos 51 estudos incluidos no Mapa: Ird com 32 citacdes, india
com 28 citagdes, Egito com 18 citacoes, Reino Unido com 17 citacoes, e Pa-
quistdo com 16 citacoes. (Figura 3)

Figura 3
Distribuico dos paises Quanto a populagao analisada nos estudos, a maior parte ocorreu em “In-
focos dos estudos dividuos com Cancer” (18 estudos), “Adultos” (17 estudos) e “Individuos

iarios d <Ses. e !
primarios das Tevisoes com Doencas Cronicas” (11 estudos). Em 8 trabalhos, a populagao estuda-

da néo foi especificada.

VOLTA AO SUMARIO
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Intervengoes
para os grupos
de desfechos

Figura 4

Distribuicdo das
associacOes por nivel de
confianca e por efeito
das intervengdes para o
grupo de desfecho Dor.
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Os 51 estudos incluidos no Mapa avaliaram o efeito de intervencdes com a
Apiterapia para 57 desfechos de salde distribuidos em 8 grupos: Dor, In-
dicadores Metabolicos e Fisiologicos, Doengas Ndo Transmissiveis, Ci-
catrizacao, Bem-Estar, Vitalidade e Qualidade de Vida, Doencas Infec-
tocontagiosas, Saude Bucal e Outros. No total foram 123 associacdes
entre intervencdes e desfechos considerando que uma mesma interven-
cdo pode ser aplicada a mais de um desfecho e vice-versa.

Grupo 1 - Dor

Os 7 desfechos do grupo Dor receberam 8 associagdes (6,5% das associa-
¢Oes), sendo a maioria para a intervencao Apitoxina (n=6). Estas 8 associa-
cGes reportaram efeito positivo (nivel de confianca: 1 alto, 2 baixo, 5 criti-
camente baixo). O principal desfecho desta categoria foi Dor Lombar com
2 associacoes e os demais desfechos (Alivio da Dor, Dor Articular, Dor Cer-
vical, Dor Muscular, Dor Pélvica, Dor Pés-Operatéria) receberam 1 associacao.
(Figura 4)

Apiterapia
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Figura 5

Distribuicdo das
associacOes por nivel de
confianca e por efeito das
intervengdes para o grupo
de desfecho Indicadores
Metabdlicos e Fisioldgicos.
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Grupo 2 - Indicadores Metabolicos e Fisiologicos

Os 15 desfechos deste grupo receberam 31 associacoes (25% das associa-
¢Oes), sendo a Propolis aintervencdo mais comum (n=17). Destas 31 asso-
ciagBes, 13 reportaram efeito positivo (nivel de confianca: 3 criticamente
baixos e 10 baixos). Uma associacdo reportou efeito potencial positivo (ni-
vel de confianca alto); 12 reportaram efeito inconclusivo (nivel de confian-
ca: 2 criticamente baixo e 10 baixo) e 5 reportaram auséncia de efeito (ni-
vel de confianga baixo). Os principais desfechos desta categoria foram Gli-
cemia e Hemoglobina Glicada com 5 associac3es cada, e Colesterol e indi-
ce de Massa Corporal com 3 associacdes cada. (Figura 5)
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Figura6

Distribuicdo das
associagoes por nivel de
confiancga e por efeito das
intervengdes para o grupo
de desfecho Doencas Nao
Transmissiveis.
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Grupo 3 - Doencas Nao Transmissiveis

Cada um dos 6 desfechos do grupo Doengas Nao Transmissiveis recebeu
1 associacdo (5% das associacdes), sendo a Apitoxina a intervencao mais
comum (n=5). Destas 6 associacoes, 4 reportaram efeito positivo (nivel de
confianca: 1 criticamente baixo, 3 baixo). Duas associacoes reportaram
efeito inconclusivo (nivel de confianca: 2 baixo). Os desfechos desta cate-
goria foram: Acne Vulgar, Artrite, Bursite, Doenca de Parkinson, Osteoartri-
te e Ovério Policistico. (Figura 6)

Apiterapia
Doencas ndo Apitoxina Prépolis
transmissiveis (sem detalhamento) (sem detalhamento)
Acne vulgar
Artrite

Bursite A

Doenca de Parkinson

Osteoartrite

Ovério policistico

Grupo 4 - Cicatrizacao

Os 8 desfechos do grupo Cicatrizagao receberam 26 associacées (21%
das associac¢des), sendo o Mel a intervencdo mais comum (n=25). Destas
associacdes, 14 reportaram efeito positivo (nivel de confianca: 13 critica-
mente baixo e 1 baixo). Duas associacdes reportaram efeito potencial po-
sitivo (nivel de confianca: alto) e 10 reportaram efeito inconclusivo (nivel
de confianca: 8 alto, 1 criticamente baixo e 1 baixo). Os principais desfe-
chos desta categoria foram Ferida com 9 associacdes e Ulcera de Pé Dia-
bético com 4 associacdes. (Figura 7)
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Figura7
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intervencdes para o grupo
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Figura 8

Distribuicao das
associagdes por nivel
de confianca e por efeito
das intervencdes para
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Nivel de confianga
- Criticamente baixo
Alto

Efeito
/\ Positivo

Apiterapia

Cicatrizagdo Mel Propolis

Area necrética

Cicatrizagdo

Epitelizagdo A

Ferida

Ferida cronica

Infecgdo cutanea/subcuténea

A
A
A

A

Ulcera de pé diabético

L

Ulcera varicosa A

Grupo 5 - Bem-Estar, Vitalidade e Qualidade de Vida

Cada um dos 3 desfechos do grupo Bem-Estar, Vitalidade e Qualidade
de Vida recebeu 1 associacao de 3 intervencdes: Apitoxina, Mel e Pélen.
Estas 3 associacdes reportaram efeito positivo (nivel de confianca: 2 criti-
camente baixo, 1 alto). Os desfechos desta categoria foram: Funcao Moto-
ra, Qualidade de Vida e Reducdo do Peso Corporal. (Figura 8)
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Figura 9

Distribuicdo das
associagGes por nivel de
confianga e por efeito das
intervencOes para o grupo
de desfecho Doengas Nao
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Grupo 6 - Doencas Infectocontagiosas

Os 6 desfechos do grupo Doencas Infectocontagiosas receberam 10 as-
sociagdes (8% das associagdes), para as intervencdes Mel (n=5) e Prépolis
(n=5). Destas associacoes, 8 reportaram efeito positivo (nivel de confianca:
2 criticamente baixo, 6 baixo) e 2 reportaram efeito potencial positivo (ni-
vel de confianca: 2 baixo). Os principais desfechos desta categoria foram
Herpes Labial com 3 associacOes e Herpes Genital e Candidiase com 2 as-
sociagoes cada. (Figura 9)

Apiterapia
Doengas infectocontagiosas Mel Propolis
Candidiase vaginal A
Herpes genital o

Herpes labial o A

InfecgBes respiratdrias

Tinha do couro cabeludo

Tinha versicolor

Grupo 7 - Saude Bucal

Os 9 desfechos do grupo Saude Bucal receberam 36 associacGes (29%
das associacdes), sendo a intervencao Mel a mais comum (n=19). Destas,
27 associacOes, reportaram efeito positivo (nivel de confianca: 1 alto, 7
baixo, 19 criticamente baixo), e duas associacoes informaram efeito po-
tencial positivo (nivel de confianca: 2 alto). Quatro associac¢Ges reporta-
ram efeito inconclusivo (nivel de confianca: 1 baixo, 3 criticamente baixo),
1 reportou auséncia de efeito (nivel de confianca: 1 criticamente baixo) e 2
associaces ndo informaram o efeito (nivel de confianga: 2 criticamente
baixo). O principal desfecho desta categoria foi Mucosite com 22 associa-
¢Oes. (Figura 10)
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Figura 10
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associagOes por nivel de
confianca e por efeito das
intervengdes para o grupo
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Grupo 8 - Outros

Os 2 desfechos do grupo Outros receberam 3 associacoes para as inter-
vencdes Mel (n=2) e Propolis (n=1). Destas 3 associacdes, 2 reportaram
efeito positivo (nivel de confianca: 2 criticamente baixos) e 1 reportou efei-
to negativo (nivel de confianca baixo). Os desfechos desta categoria foram:
Adesdo ao Tratamento e Efeito Antimicrobiano. (Figura 11)

Figura 11 Apiterapia
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Implicagoes
para a pratica
e a pesquisa

Implicacoes
para a gestao

A Apiterapia parece ser benéfica para diversos desfechos em satde, com
destaque para Mucosite.

Dentre as associacdes (intervencdes/desfechos) com efeito positivo (n=79
associacées, 64%), destaque para os desfechos: mucosite (n = 16) e ferida
(n=7). Foram 7 associacdes com efeito potencialmente positivo para os
desfechos: cicatrizacdo (n=1), infeccdo cutanea/subcutanea (n=1), herpes
genital (n=1), herpes labial (n=1), gengivite (n=1), placa dentaria (n=1) e
tosse (n=1).

Dentre os desfechos com efeito inconclusivo (n = 28 associacoes, 22,7%),
destacam-se os desfechos hemoglobina glicada (n=3), glicemia (n=3) e
Mucosite (n=3). Apenas em uma associacao foi reportado efeito negativo
(n=1) para o efeito antimicrobiano da apiterapia. Em 6 associac¢des foi re-
portada a auséncia de efeito da apiterapia, com destaque para o desfecho
de Indice de Massa Corporal (n=2). Em duas associacdes para o desfecho
Mucosite ndo foi informado o efeito.

Ainda que o efeito para as 123 associacdes de intervencdes com apitera-
pia para os desfechos de salde tenha sido majoritariamente positivo, re-
comenda-se o aperfeicoamento metodolégico dos estudos, em vista de
melhorar a qualidade da evidéncia para a efetividade da Apiterapia.

Espera-se que as associacOes identificadas possam promover a imple-
mentacdo da Apiterapia por gestores e profissionais de salide nos servicos
de salde do Sistema Unico de Salde, especialmente para os desfechos
que apresentaram efeito positivo e potencialmente positivo.
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Sobre este Mapa
de Evidéncias

Sobre este
Informe
Executivo

Este Mapa de Evidéncias é parte de uma série de Mapas de Evidéncias sobre apli-
cacdo clinica das Praticas Integrativas e Complementares da Saude (PICS), que
estdo na Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC).

Foi desenvolvido no ambito do projeto “Producdo de Sintese de Evidéncias em
Préticas Integrativas e Complementares Prioritarias”, financiado pelo TED n°
53/2019, firmado com a Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), sob demanda do De-
partamento de Salde da Familia da Secretaria de Atencdo Primaria a Satde do

Ministério da Satde (DESF/SAPS/MS).

Com o apoio de um grupo de trabalho, o Consércio Brasileiro de Satde Integrati-
va (CABSIN) e o Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacdo em Salde
(BIREME/OPAS/OMS) conduziram o desenvolvimento deste Mapa de Evidéncias
tendo como principal referéncia metodoldgica o Evidence Gap Map 3iE - Interna-
tional Initiative

O Mapa de Evidéncias da Apiterapia esta disponivel na BVS MTCI Américas em:
h ' ' ias-efetivi ini

Este informe consolida as principais evidéncias sobre as intervencgdes e desfechos
de salide analisados nos estudos incluidos no Mapa de Evidéncias da Apiterapia.

O contetdo deste informe é de responsabilidade exclusiva dos autores e ndo re-
presenta as opinides da Organizacdo Pan-Americana da Satde (OPAS/OMS) e do
Ministério da Satde do Brasil. Quaisquer erros e omissées também sdo de res-
ponsabilidade exclusiva dos autores.
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