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Efeitos da suplementagio dietética com cogumelos Agaricales e
outros fungos medicinais na terapia contra o cincer
Effects of dietary supplementation with agaricales mushrooms and other

medicinal fungus on therapy against the cancer

Renata Costa Fortes', Maria Rita Carvalho Garbi Novaes?

Resumo
Os cogumelos Agaricales €m sido utilizados, durante milénios, devido aos seus componentes biologicamente ativos

que exercem efeitos nutricionais, medicinais e farmacoldgicos imprescindiveis para os portadores de diversos
tipos de cincer. O objetivo deste estudo foi revisar os artigos indexados nas bases de dados Medline, Lilacs, NCBI,
Capes, Scielo e Cochrane, que avaliaram os efeitos da suplementagdo dietética com cogumelos Agaricales e outros
fungos medicinais na terapia contra o ciAncer.
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Abstract

The Agaricales mushrooms have been used during millennia due to its bioactive compounds that exert nutritional,
medicinal and pharmacological effects that are essential for the patients of diverse types of cancer. The aim of this
study is to revise indexed articles in the Medline, Lilacs, NCBI, Capes, Scielo ¢ Cochrane databases, that had
evaluated the effects of the dietary supplementation with Agaricales medicinal mushrooms and other fungus in the
therapy against the cancer.
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INTRODUCAO

O cancer, resultado do acimulo de mutagoes
seqiienciais multiplas ¢ alteragdes moleculares que
culminam com metdstases', é a segunda principal causa
de mortalidade no Brasil®. Na Franga, o ciAncer é a maior
causa de 8bitos em homens e mulheres, entre 35 a 64
anos, sendo responsdvel por cerca de 150 mil mortes por
ano®. Nos Estados Unidos, estatisticas sugerem que,
30% dos

desenvolverdo cincer durante toda a vida, sendo que,

aproximadamencte, norte-americanos
destes, dois tercos morrerdo em virtude dessa doenga?.

Estimativas para o ano de 2006 indicam que
ocorrerdao, no Brasil, 472.050 casos novos de cAncer,
esperando-se 234.570 casos novos para o sexo masculino
e 237.480 para o sexo feminino. Dados estatisticos
apontam que o cAncer de pele ndo-melanoma serd o mais
incidente na populagio brasileira (116 mil casos novos),
seguido pelos tumores da mama (49 mil), préstata (47
mil), pulmio (27 mil), colorretal (25 mil), géstrico (23
mil) e colo do ttero (19 mil)°.

O desenvolvimento do cincer resulta da interagao
entre fatores enddégenos e ambientais®. Cerca de 35%
dos diversos tipos de cAncer ocorrem em decorréncia de
dietas inadequadas’, caracterizadas pelo alto teor de
gordura saturada, colesterol e agticares e baixo aporte de
verduras, frutas, legumes e cereais integrais®. Tabagismo,
obesidade, pouca atividade fisica, exposi¢io a
determinados tipos de virus, bactérias, parasitas, além
do contato freqiiente com substincias carcinogénicas
também merecem ser destacados’.

Os tumores malignos, particularmente aqueles cujo
crescimento ¢ lento, levam maior tempo para serem
diagnosticados, promovendo, conseqiientemente,
alteragdes catabdlicas extenuantes no hospedeiro,
culminando com a caquexia®.

A caquexia, desnutri¢ao em portadores de cincer,
apresenta uma incidéncia entre 30 e 50% dos casos,
podendo estar associada a0 aumento da morbimortalidade
pés-operatéria e menor tolerincia aos procedimentos
quimioterdpicos, radioterdpicos e cirdrgicos’.

O interesse no uso dos cogumelos e/ou de seus
extratos como suplementos dietéticos vem crescendo
significativamente, devido aos seus efeitos antitumorais,
anticarcinogénicos, antivirais, antiinflamatérios,
hipoglicemiantes, hipocolesterolémicos, hipotensivos',
entre outros, podendo ser indicados como coadjuvantes
no tratamento das neoplasias malignas®.

Considerando-se a relevincia do tema, este estudo teve

como objetivo principal investigar na literatura os efeitos
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nutricionais e farmacoldgicos dos cogumelos Agaricales ¢

outros fungos medicinais na terapia contra o cincer.
METODOLOGIA

O presente artigo consiste em uma revisio critica,
sobre o tema, de artigos publicados principalmente em
revistas indexadas nas bases de dados Medline, Lilacs,
NCBI, Capes, Scielo e Cochrane, com énfase nos tltimos
dez anos, nos idiomas inglés, espanhol e portugués,
utilizando-se os termos Agaricales, cogumelos medicinais,
cancer e suplementagio dietética. Foram selecionados
estudos experimentais em animais e ensaios clinicos
randomizados, controlados, duplo-cegos, seguidos de

tratamento estatistico com signiﬁcﬁncia de P < 0,05.

ALTERACOES METABOLICAS NO CANCER

O comprometimento do estado nutricional nos
pacientes com cincer estd intimamente relacionado a
indices elevados de morbimortalidade. Além da reducio
da ingestdo protéico-caldrica decorrente da diminuicdo
do apetite, alteragdes do paladar ou comprometimento
das fungbes orginicas, diversas alteragdes metabdlicas
contribuem para o desenvolvimento da caquexia
observada nesses pacientes''.

As principais alteragbes metabdlicas induzidas pelos
tumores avancados incluem intolerincia a glicose,
redugio da secreio de insulina, resisténcia periférica a
insulina, aumento na sintese e no turn over de glicose,
maior atividade do ciclo de Cori, aumento do turn over
protéico, aumento na sintese hepdtica de proteinas,
aumento no catabolismo protéico muscular, redugio
plasmdtica da concentragio de aminodcidos ramificados,
deple¢io dos depdsitos lipidicos, aumento da lipdlise,
aumento do rurn over de glicerol e 4cidos graxos livres,
redugio da lipogénese e hiperlipidemia'’.

Os mecanismos gerais relacionados ao processo de
carcinogénese envolvem a secre¢io de citocinas,
horménios reguladores e contra-reguladores. As
principais citocinas e horménios que participam desse
processo sio fatores de necrose tumoral (TNF-a),
interleucina 1 (IL-1), interleucina 2 (IL-2), interleucina
6 (IL-6), interferon gama (ITF-y), glucagon, cortisol,
catecolaminas e hormonio de crescimento!™'2. A
serotonina, leptina, fator de mobilizagdo lipidica, fator
de mobiliza¢do protéica também estio envolvidos no
processo relacionado 4 caquexia do cincer através de
diversas atividades bioldgicas'?.

Além dessas alteragbes, o préprio tratamento

convencional do cincer exibe diversos graus de



desnutri¢ao, devido as complicacbes e/ou efeitos
colaterais como diarréia, nduseas, vdmitos, mucosites
e anorexia, diminuindo significativamente a absor¢io
dos nutrientes, tornando o paciente cada vez mais
susceptivel as infecgoes'.

PROCESSO DE FORMACAO DO CANCER E ATUACAO DOS
FATORES DIETETICOS NOS ESTAGIOS DE CARCINOGENESE

O processo de carcinogénese pode ser dividido em
trés estdgios: iniciagdo, promogdo e progressio. A fase
de inicia¢o envolve a exposi¢do aos carcindgenos e
danos nas moléculas de DNA. Na fase de promogao, os
promotores tumorais ou mitégenos ativos induzem a
expansio clonal das células iniciadas. Na fase de
alteradas desenvolvem

progressdo, as células

modificagoes irreversiveis, resultando na proliferagio
descontrolada de células cancerosas®'4.

A dieta adequada exerce um papel crucial nos estdgios
de iniciagdo, promogio e progressio do cincer, podendo
prevenir de trés a quatro milhdes de casos novos de
cancer a cada ano’. Determinados fungos medicinais
contém componentes capazes de modular a tumorigénese
e carcinogénese nos diferentes estdgios da doenca e/ou
agir em um mesmo estdgio através de diferentes
mecanismos, exercendo, dessa forma, efeitos benéficos
na prevencao e no tratamento do cincer'“.

PROPRIEDADES TERAPEUTICAS DOS COGUMELOS AGARICALES E
OUTROS FUNGOS MEDICINAIS

Os cogumelos eram conhecidos pela humanidade
pré-histérica por suas propriedades nutricionais e
medicinais, além da toxicidade de algumas espécies.
Atualmente, o consumo dos cogumelos continua sendo
bastante apreciado em distintas culturas devido as suas
caractetisticas organolépticas’®. Existem, no minimo,
10.000 espécies de cogumelos, sendo 700 comestiveis,
50 a 200 medicinais e 50 venenosas®.

A ordem Agaricales, familia Agaricaceae, ¢ uma das
mais numerosas, importantes ¢ estudadas, devido as suas
propriedades farmacoldgicas, inclusive as do género
Agaricus, porém também possui algumas espécies tdxicas
(amanitinas) e alucindgenas (alcaldides psilocibinas)®.

As quatro espécies da ordem Agaricales que mais se
destacam na inddstria de alimentos, devido ao elevado
cultivo, sdo Agaricus bisporus ou champignon de Paris,
Lentinus edodes ou shiitake, Pleurotus ostreatus ou
cogumelo ostra e Volvariella volvaceae ou fukurotake®.

No Brasil, os cogumelos de interesse comercial sdo

encontrados nas seguintes espécies: Agaricus bisporus,
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Lentinus edodes, Pleurotus ostreatus, Agaricus blaze',
Agaricus brasiliensis' e Agaricus sylvaticus, que possuem
diferencas no gendtipo ou ainda no fendtipo das
espécies'.

Os cogumelos sio considerados alimentos
nutracéuticos, apresentando excelente eficdcia quando
consumidos como suplementos dietéticos e podem ser
utilizados como fdrmacos através da extragao dos
principios ativos, assim como produzidos quimicamente
pela industria farmacéutica®".

Atualmente, entre os compostos derivados dos
cogumelos, sio comercializados diversos produtos, tais
como: Cogumelo do sol® (Agaricus sylvaticus), Agaricus
JUN-17® (Agaricus blazei), Lentinan® (Lentinus edodes),
Krestin® (7rametes versicolor), Schizophyllan®
(Schizophylum communis), Grifron®Maitake (Grifola
frondosa), Reishi® (Ganoderma lucidum), entre outros.

COMPOSICAO QUIMICA VERSUS VALOR NUTRITIVO

Determinados tipos de cogumelos sao indicados para
dietas hipoenergéticas ou como coadjuvantes no
tratamento de enfermidades especiais como o cincer.
Podem ser consumidos sob as formas desidratada e
fresca, diferindo apenas no teor hidrico e na
apresentacio com conservantes'.

Quimicamente e nutricionalmente, os cogumelos s3o
considerados alimentos sauddveis®®, pois apresentam
caracteristicas imprescindiveis para a execu¢do de suas
fungoes. A tabela 1 ilustra a composi¢ao nutricional de

algumas espécies de cogumelos?™ 2.

Tabela 1. Composigéo nutricional de algumas espécies de
cogumelos

Nutrientes Porcentagem (%)
Agua 90
Carboidrato 03-28
Proteina 10-40
Lipideo 02-08
Fibras 03-32
Minerais 08-10

Fonte: Adaptado de Breene®' e Borchers et al.?

Os cogumelos possuem teores elevados de
carboidratos, fibras, B-glucanas, B-proteoglucanas,
heteroglicanas, quitina e peptideoglucanas®. Com base
em peso seco, os teores glicidicos variam de 51 a 88%,
estando presentes nas cadeias §3-glucanas, nas paredes

celulares e nas regibes intracitoplasmdticas'.
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As fibras dietéticas estdo contidas nos cogumelos
em proporgdes que variam de 10 a 50% com base em
peso seco e possuem agio fisica desfavordvel na absor¢ao
de substincias téxicas, nocivas e carcinogénicas.
Indmeras pesquisas demonstram que as fibras estio
associadas a uma menor incidéncia de cincer colorretal,
uma vez que aceleram a excre¢io do bolo alimentar por
a¢do mecinica laxativa, diminuindo o tempo de
permanéncia intestinal®.

Comparando-se o teor protéico da carne bovina com
algumas espécies Agaricales, observa-se que a carne
bovina possui em torno de 14,8% de proteina em peso
seco, ao passo que os fungos Agaricales apresentam
22,5%". Além do alto teor protéico, os cogumelos s3o
considerados proteina de alto valor biolégico, uma vez
que possuem todos os aminodcidos indispensdveis®,
além de arginina, glutamina, dentre outros*. Segundo
Mdachi et al.”’, os diferentes tipos de aminodcidos
variam em ndmeros de seis a 15, dependendo da
espécie, tornando-os compardveis em termos nutritivos
com as carnes, os ovos e o leite.

Apesar de apresentarem quantidades reduzidas de
gorduras totais, possuem alta porcentagem de 4cidos
graxos poliinsaturados (PUFA) e baixos teores de 4cidos
graxos saturados e colesterol”>. Comparando-se com os
peixes e as aves, os cogumelos apresentam quantidades
bem menores de colesterol e gordura saturada. A gordura
bruta dos cogumelos ¢ constituida por diversas classes
de lipideos, incluindo os 4dcidos graxos livres, mono-di-
triglicérides, esterdis, terpendides e fosfolipideos,
destacando-se a lecitina®.

Os dcidos graxos poliinsaturados sio conhecidos
pelo importante papel no desenvolvimento e homeostase
normais. Estudos epidemiolégicos demonstram que
populacdes com maior ingestio de PUFA possuem
redugdo significativa na incidéncia e mortalidade por
cAncer quando comparadas com populagbes com menor
ingestdao desses nutrientes®.

Os cogumelos possuem quantidades significativas de
potdssio, cdlcio, fésforo, magnésio, ferro, zinco?,
s6dio?®, niacina, tiamina, riboflavina, biotina, 4dcido
ascérbico e pré-vitaminas A e D (ergosterol)®.

Metais pesados como arsénico, cddmio, merctirio'?,
chumbo e cobre podem estar presentes, principalmente
quando nio houver adequado cuidado nas dreas de
cultivo e com a dgua utilizada®, assim como substincias

radioativas como ¥ Cs'4.
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AcA0 DAS PRINCIPAIS SUBSTANCIAS BIOATIVAS DOS
COGUMELOS COM EFEITOS FARMACOLOGICOS

Evidéncias cientificas t¢ém demonstrado que as [3-
glucanas exercem atividades antitumorais*; as [3-
proteoglucanas, atividades antitumoral®, antiviral” e
antitrombocitica®®; a lecitina exerce propriedade
antitumoral®”, antimutagénica® e hemaglutinizante’; o
ergosterol funciona como anticarcinogénico® e inibidor
da angiogénese®; o 4cido linoléico como bactericida;
os esterdides atuam contra os tumores'’; arginina como
anticarcinogénica® e glutamina com efeitos
antioxidantes, entre outros .

Os cogumelos sdo capazes de modular a carcinogénese
em todos os estdgios da doenca através de distintos
mecanismos'4. Porém, os mecanismos de a¢io dos
principios ativos presentes nos cogumelos Agaricales e em
outros fungos medicinais ainda ndo estao completamente
esclarecidos na literatura. Investigadores sugerem que
essas acdes podem ser atribuidas a componentes
especificos destes fungos, destacando-se as glucanas, o
ergosterol, as lecitinas e alguns aminodcidos
imunomoduladores como a arginina e a glutamina®®. A
tabela 2 ilustra a atuagao dessas substincias bioativas e o

seu provével mecanismo de ago.

ESTUDOS EXPERIMENTAIS COM COGUMELOS AGARICALES E
OUTROS FUNGOS MEDICINAIS

Estudos experimentais demonstraram que a
administra¢do intraperitoneal de grifolana (Grifola
frondosa), em ratos com sarcoma 180 (sdlido), nas
dosagens de 20, 100 e 200 mg, promoveu inibicio
tumoral superior a 38 ¢ 99%, respectivamente®.

Extratos soldveis em dgua de Agaricus blazei testados
em ratos Swiss machos com genotoxicidade induzida
por ciclofosfamida nas concentragées de 4°C, 21°C ¢
60°C promoveram inibi¢do significativa da indugio de
microntcleo pela ciclofosfamida na medula espinhal e
no sangue periférico dos ratos iz vive, demonstrando
que a atividade antimutaggénica pode contribuir para o
efeito anticarcinogénico®.

A administragdo oral de fragées soldveis em dgua
quente do complexo protéico 0(1,6)glucana e
0(1,4)glucana extraidas de Agaricus blazei em ratos com
sarcoma 180 resultou em redu¢do tumoral significativa
(P < 0,05)%.

Outro estudo demonstrou que a administragao de
10 mg/kg/dia do polissacarideo lentinana (Lentinus
edodes) e de 200 mg/kg/dia do polissacarideo Agaricus
blazei (ABPS) em ratos Balb fémeas com carcinoma
induzido por 3-metilcolantrene promoveu supressio do
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Tabela 2. Provével mecanismo de acdo de algumas substéncias contidas nos cogumelos

Substéncia Acdo

Provével Mecanismo

Inibe o crescimento tumoral®’; promove
ativagéo de células Natural Killer (NK),
linfécitos T e B, células complementares;

Ativagéo e expanséo clonal de células T. A
interacdo de células T com antigenos inicia uma
cascata de eventos bioquimicos e express@o

Glucana , . PSR . .
aumenta o nimero de macréfagos®, genética, induzindo o restante das células T a
mondcitos, anticorpos, IL-2, IL-6, IFN-y e entrarem no ciclo celular iniciando os processos de
TNF-a®’. proliferacéo e diferenciagdo'’.
Reducdo do volume e inibicdo do I L .
. Inibicdo da neovascularizagdo induzida pelo
crescimento tumoral, em ratos com sarcoma . ,
. . . crescimento tumoral nas células do sarcoma 180
Ergosterol
rgostero 180, via oral e intraperitoneal, R .
. . in vitro. O ergosterol (precursor do ergocalciferol)
respectivamente, sem efeitos adversos , R R .
é uma substéncia antiongiogénica explicando, em
geralmente causados pelos agentes : . 33
. a3 parte, o seu efeito antitumoral®.
quimioterdpicos™.
Age contra células: sarcoma 180, tumoral
humana, cancerosa coldénica humana e do Propriedade indutora de apoptose nas células
Lecitina cAncer mamdrio. Inibe o crescimento de tumorais — mecanismo primdrio contra as
células do mastocitoma in vitro e do neoplasias malignas®.
sarcoma 180 in vivo em ratos®.
Aumento significativo da sobrevida de
pacientes com cancer nasofaringeo,
- esofdgico, géstrico, colorretal, pulmonar e . . - -
Proteo 9! 39 9 ! retal, p Estimulagéo das fungdes imunolégicas, da
mamério®” e de ratos radiados. Melhora da . N , .
glucanas . . L . atividade fagocitéria dos macréfagos e melhoria
qualidade de vida, alivio dos sintomas em . . , Y
o . n das fun¢des do sistema reticulo-endotelial ”.
70 a 97% dos pacientes com cancer
gdstrico, esofdgico, pulmonar, ovariano e
cervical'.
Inibicdo do crescimento tumoral“’; reducéo . ,
gs' nificativa dos casos de e;das § Aumento da atividade das células NK e T Helper.
| ITI 1\ , ,
LS9 . P Estimulo daos sinteses de IL-1, IL-2, IL-6, TNF-a*2.
nitrogenadas em pacientes com trauma . . ,
.. L, . ~ Pode promover aumento da imunidade através da
Arginina cirdrgico, via parenteral; reducdo do tempo . - N . ,
: _ . . liberacGo do horménio de crescimento, estimulo
de internacdo hospitalar de pacientes no _ .. e . S
. . ) ; na produgéo de éxido nitrico, hidroxiprolina,
pés-operatério de cirurgias de grande porte . L
. . " citocinas e poliaminas*'.
por céncer, via enteral*'.
Aumento da fungdo imune e intestinal;
reducdo da bacteremia e dos danos na A glutamina é a fonte de energia preferencial &
mucosa associados & quimioterapia, glicose por todas as células de répida divisao,
manuten¢do da integridade intestinal apés como os enterécitos e células do sistema
Glutamina quimioterapia e radioterapia“®. Maior imunolégico, assim como para o sistema nervoso

preservag@o do musculo esquelético;
melhora do equilibrio nitrogenado;
nenhuma elevagéo de citocinas pré-
inflamatérias e capacidade antioxidante
(glutationa)®.

e como coadjuvante no tratamento de céncer
avancado, prolongando a sobrevida e diminuindo
o catabolismo debilitante, além de promover uma

maior toleréncia & quimioterapia®.

citocromo P450s para 66% (lentinana) e para 73%
(ABPS)¥.

Segundo Wasser®, a carcinogénese foi investigada
apdés a indugdo de carcindgenos em ratos e
administragio, no grupo controle, de uma dieta contendo
5% de Hypsizygus marmoreus (cogumelo seco). Ao final
de 76 semanas, constatou-se que 21 dos 36 ratos nio
tratados desenvolveram tumor, ao passo que apenas trés
dos 36 ratos que receberam o tratamento com Hypsizygus

marmoreus apresentaram o desenvolvimento tumoral,
demonstrando que tanto o mecanismo inibitério quanto
a atividade preventiva do cincer por atuagiao dos
cogumelos se deve & imunopotenciagio.

Em ratos submetidos a inje¢bes subcutineas de chd
de Agaricus sylvaticus preparado a 100°C, observou-se
que os ndmeros de células NK triplicaram no exsudato
peritoneal, fato ndo observado no grupo controle. Para
cada 12 células NK do controle e do Agaricus sylvaticus,
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averiguou-se, em trés horas de incubagdo, 1% e 40%
de inibi¢do de células leucémicas, respectivamente. Para
cada 25 células NK, observou-se inibicio de 1%
(controle) e de 48% (Agaricus sylvaticus) e para cada 50
células NK houve inibi¢ao das células leucémicas de
1,5% (controle) e 57% (Agaricus sylvaticus)®.

Novaes et al.'® avaliaram os efeitos da administragao
de 50 mg/kg/dia de extratos de Agaricus sylvaticus em
ratos Wistar com tumor ascitico Walker 256 e
observaram melhora significativa das fungaes
hematoldgicas e imunoldgicas. Segundo Sorimachi et
al.’%, acredita-se que o provdvel mecanismo de acio
consiste na inibi¢do do crescimento tumoral e na
estimula¢do dos sistemas hematoldgicos e imunolégicos.

Em um estudo randomizado, duplo-cego e placebo-
controlado, 46 ratos machos com tumor Walker 256 e
anemia severa foram divididos em dois grupos: placebo
(n = 43) e experimental (7 = 43). O grupo experimental
recebeu uma dieta contendo 50 mg/kg/dia de extratos
aquosos de Agaricus sylvaticus por gavagem, duas vezes
ao dia, até a morte. O grupo experimental apresentou
aumento significativo dos eritrécitos (P = 0,03),
hematécrito (P = 0,02), hemoglobina (P = 0,05),
leucécitos, linfécitos e neutrédfilos (P = 0,03),
demonstrando que a suplementa¢io com a Agaricus
sylvaticus exerce efeitos benéficos em ratos com tumor
Walker 256,

hematopoiético’’.

principalmente, no sistema

ENSAIOS CLINICOS COM COGUMELOS AGARICALES E OUTROS
FUNGOS MEDICINAIS

Em um ensaio clinico randomizado, placebo-
controlado e duplo-cego, 20 pacientes com céncer
colorretal, em fase pés-operatéria, tratados com
quimioterapia, foram divididos em dois grupos:
experimental (7 = 10) - suplementado com fungo Agaricus
sylvaticus, oralmente, duas vezes ao dia (4,08mg/kg/dia)
e placebo (7 = 10) - apenas amido, oralmente. Todos os
pacientes foram acompanhados por um periodo de trés
meses. O grupo suplementado com Agaricus sylvaticus
apresentou redugdo dos niveis de colesterol total de
249,60 + 119,62 para 206,80 + 24,46 (P = 0,01), fato
ndo observado no grupo placebo. Os niveis de LDL-c
reduziram no grupo experimental, porém esta redugio
ndo foi estatisticamente significativa. Niveis de HDL e
VLDL n3o alteraram em ambos os grupos. As taxas de
triglicer{deos foram maiores no grupo placebo (2= 0,05)
quando comparado com o grupo tratado, demonstrando
que a suplementa¢io com Agaricus sylvaticus pode
beneficiar esses pacientes através da regulagio do
metabolismo lipidico **.

Os efeitos de lentinana (Lentinus edodes), durante
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seis meses, foram avaliados em 33 pacientes em vdrios
estdgios de cAncer géstrico apds gastrectomia. Apds uma
semana, esses pacientes receberam 2 mg de lentinana,
quatro vezes ao dia, por dois ou quatro intervalos
semanais. Os resultados obtidos foram aumento superior
a 50% da produgdo basal de IL-1 pelos macréfagos em
aproximadamente 70% dos pacientes. Este efeito foi
mais significativo nos pacientes que receberam lentinana
por quatro semanas quando comparado com aqueles
que receberam esse tratamento por apenas duas
semanas?2.

A administragdo de 3 g/dia de polissacarideo-
peptideo (PSP) extraido do micélio de Coriolus versicolor,
por um periodo de dois meses, em 82 pacientes com
carcinoma géstrico tratados com quimioterapia, resultou
em aumento significativo (P < 0,05) da atividade das
células NK, IL-2, CD4, CD8 quando comparado com
o grupo controle que recebeu apenas o tratamento
quimioterdpico™.

Em um ensaio clinico randomizado, placebo-
controlado e duplo-cego, 68 pacientes com céncer
pulmonar avangado (estadiamentos III e IV) que haviam
terminado o tratamento convencional, foram divididos
em dois grupos: placebo (7 = 34) e experimental (7 =
34). O grupo experimental foi suplementado, via oral,
com trés cdpsulas de PSP isolado de Coriolus versicolor
(340 mg cada), trés vezes ao dia, durante quatro semanas.
Observou-se aumento significativo (P < 0,05) nas
contagens de leucécitos e neutréfilos, enquanto no grupo
placebo essas taxas foram reduzidas. Os niveis de IgG,
IgM e o percentual de gordura corpérea aumentaram
significativamente (P < 0,05) no grupo experimental,
fato nio observado no grupo placebo. Embora os
pacientes do grupo PSP ndo tenham apresentado melhora
signiﬁcativa dos sintomas, observou-se que o ndmero
de pacientes que abandonaram o estudo, devido 2
progressao da doenca, foi significativamente maior no
grupo placebo (7 = 8) quando comparado com o grupo
tratado (7 = 2) (P = 0,04). Nenhuma reacio adversa foi
atribufda aos medicamentos experimentais. Os
resultados sugerem que a ingestdo de PSP pode tornar
mais lento o processo de deterioragio da doenga*.

Duzentos e sessenta e cinco pacientes com carcinoma
gdstrico em tratamento cirdirgico e quimioterdpico foram
randomizados em dois grupos: placebo (tratado apenas
com quimioterapia) e experimental (quimioterapia mais
3g/dia de polissacarideo, PSK, de Coriolus versicolor),
durante um perfodo de quatro semanas que foram
alternadas com um periodo de repouso semanal. O grupo
tratado com PSK demonstrou aumento significativo (P
< 0,05) da sobrevivéncia por cinco anos e na taxa de
sobrevida geral. Em relagdo aos efeitos adversos, nio



houve diferenca significativa entre os dois grupos®.

Em outro estudo, 20 pacientes com leucemia nio-
linfocitica aguda tratados com quimioterapia foram assim
divididos: grupo experimental (20g de Agaricus blazei,
trés vezes ao dia; 7z = 10) e grupo controle (placebo; 7 =
10). No grupo experimental, 8 pacientes alcangaram
completa remissdo tumoral, 2 pacientes permaneceram
sem remissdo e a taxa entre eritrécitos, granuldcitos e
grandes células nucleares retornaram aos niveis normais
num perfodo de sete a oito dias ao final da quimioterapia.
No grupo controle, 5 pacientes alcangaram completa
remissdo, 2 pacientes tiveram remissio parcial e 3 nio
apresentaram remissio do tumor. Observou-se também
aumento significativo nas quantidades de IgM no grupo
que recebeu o cogumelo, porém ndo foram detectadas
modifica¢bes no grupo controle™.

Cingqiienta pacientes com cincer gdstrico tratados
com cirurgia e quimioterapia participaram de um ensaio
clinico randomizado, duplo-cego, placebo controlado e
receberam, por um periodo de trés meses, 3 g/dia de
PSP (Coriolus versicolor) ou placebo. Os resultados
obtidos foram aumento significativo (P < 0,05) da
atividade das células NK e de CD4/CD8 quando
comparado com o grupo controle”.

Quinze mulheres com carcinoma mamdrio em
estdgio avancado da doenca receberam D-fragio-[3-
glucana e tabletes de maitake extraidos de Grifola
frondosa aliados a quimioterapia e 86,7% obtiveram
como resultados redugdo significativa do tamanho
tumoral, melhoria nos testes séricos, reducao dos
vOmitos e aumento do apetite®®.

Em outro estudo clinico randomizado, placebo-
controlado e duplo-cego, 22 pacientes foram divididos
em dois grupos (placebo, # = 11; suplementado com
Agaricus sylvaticus, n = 11). O grupo Agaricus sylvaticus
recebeu o cogumelo via oral (4,08mg/kg/dia, duas vezes
ao dia, por trés meses). O grupo placebo recebeu
somente amido. Dos 11 pacientes do grupo placebo,
9% apresentaram constipacio, 27%, diarréia ¢ 64%,
auséncia de alteragdes apds inicio da suplementagio,
sendo que, destes, 91% relataram nenhuma modificagiao
na quantidade e consisténcia fecal e apenas 9% relataram
melhoria fecal. Comparando os resultados com o grupo
Agaricus, observou-se que 91% dos pacientes deste grupo
experimentaram normaliza¢do intestinal, através da
melhoria tanto da diarréia quanto da constipagio e
apenas 9% relataram nio ter tido alteragdes na fungio
intestinal. Observou-se que, no grupo placebo, 28%
dos pacientes apresentaram tontura, 27%, dores
abdominais, 18%, insbnia, 9%, fraqueza ¢ 18%,
auséncia de alteragdes. Em comparagio com o grupo
Agaricus, 55% apresentaram melhoria na disposicio e
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36%, auséncia de alteragdes nas fungoes intestinais. Os
resultados demonstraram que a suplementagio com
Agaricus sylvaticus promove redugio significativa dos
efeitos quimioterdpicos adversos, normaliza¢io das
fungoes intestinais ¢ melhora significativa da qualidade
de vida em pacientes com cincer colorretal®.

CONCLUSAO

Estudos clinicos e experimentais demonstram que a
suplementac¢io dietética com cogumelos Agaricales ¢
outros fungos medicinais exerce efeitos nutricionais,
medicinais e farmacolégicos imprescindiveis, podendo
ser utilizada como coadjuvante na terapia contra o cincer.
Os mecanismos de a¢iao das substincias bioativas
presentes nos cogumelos ainda ndo estdo completamente
esclarecidos na literatura, mas evidéncias cientificas
sugerem que essas substincias sio capazes de modular
a carcinogénese nos estdgios de iniciagdo, promogio ¢
progressio, promovendo beneficios aos portadores de
diversos tipos de céncer, principalmente através da
estimula¢io do sistema imunolégico. Estudos
controlados e randomizados adicionais sio necessdrios
para elucidar detalhadamente os possiveis efeitos
adversos, toxicidade e mecanismo de agdo dos principais
componentes bioativos presentes nos fungos medicinais.
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