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APRESENTAÇÃO

Com o grande crescimento da população e da expectativa de vida no decorrer dos 
últimos anos, os cuidados com a saúde passaram a ser vistos como primordiais para a 
manutenção de uma boa qualidade de vida. Dessa maneira, a busca por profissionais 
de saúde qualificados, fez com que a área de Ciências da Saúde se tornasse uma das 
áreas de formação mais almejadas. Tal ciência engloba diversas áreas de formação 
cujo intuito é promoção, prevenção, tratamento e controle dos problemas de saúde, 
estando diretamente relacionados a fatores epidemiológicos, demográficos, sociais, 
políticos, ambientais, etc. 

Sendo saúde definida como estado de completo bem-estar físico, mental e social 
e não apenas ausência de enfermidade, objetiva-se através das Ciências da Saúde 
e suas vertentes relacionadas à Saúde Pública e Saúde Coletiva, a atuação eficiente 
através de medidas que buscam garantir o bem-estar físico, mental e social da 
população. Além disso, constitui-se numa área de grande importância, não apenas por 
promover, prevenir e tratar agravos, mas também pela busca constante de inovação 
através de pesquisas.

  Independente da formação profissional (medicina, enfermagem, fisioterapia, 
fonoaudiologia, psicologia, odontologia, farmácia, educação física, nutrição, 
biomedicina e tantas outras), a formação na área de Ciências da Saúde busca contribuir 
na formação de profissionais capazes de assistirem à população com excelência dos 
serviços prestados. 

Levando em consideração a grande importância dessa área de formação, 
a Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil, oferece ao leitor a 
oportunidade de se inteirar e conhecer a respeito de diferentes temáticas na área da 
saúde. A obra encontra-se composta por 30 trabalhos científicos, que abrangem a 
importância da promoção e prevenção de saúde, bem como do tratamento e manejo 
adequado de pacientes com diferentes doenças e agravos. Os artigos científicos 
abordam assuntos de grande relevância como atenção básica, saúde mental, saúde 
do idoso, saúde bucal, saúde ambiental, atividade física, reabilitação, movimento e 
capacidade funcional, nutrição, epidemiologia, cuidados de enfermagem, pesquisas 
com medicamentos, entre outros. Diante da necessidade incessante de se buscar 
qualificação e atualização para uma boa abordagem preventiva e terapêutica esse 
e-book contribuirá para ampliar seus conhecimentos na área das Ciências da Saúde. 

Boa leitura!

Claudiane Ayres
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CAPÍTULO 31

ANÁLISE HISTOLÓGICA DO RIM E FÍGADO DE Rattus 
novergicus COM DIABETES INDUZIDO POR ALOXANO 
TRATADOS COM OS FRUTOS DA Momordica charantia 

L. (MELÃO DE SÃO CAETANO)

Bruna Fernandes Antunes
Universidade do Sagrado Coração – USC, Centro 

de Ciências da Saúde
Bauru – São Paulo

Karina Gislene de Matos
Universidade do Sagrado Coração – USC, Centro 

de Ciências da Saúde
Bauru – São Paulo

Márcia Clélia Leite Marcellino
Universidade Nove de Julho – UNINOVE, Centro 

de Medicina
Bauru – São Paulo

Dulce Helena Jardim Constantino
Universidade do Sagrado Coração – USC, Centro 

de Ciências da Saúde
Bauru – São Paulo

RESUMO: O Diabetes mellitus (DM) é um 
distúrbio metabólico resultante do excesso 
de glicose no sangue (hiperglicemia). A falta 
de controle e cuidados pode levar a várias 
complicações por todo o organismo, como 
a nefropatia diabética. Já o fígado é foco de 
hepatotoxicidade, devido as biotransformações 
que ocorrem nesse órgão. Sendo assim, faz 
se importante elucidar os possíveis efeitos 
terapêuticos, mas também adversos de drogas 
vegetais a fim de estabelecer segurança no 
uso destas plantas muitas vezes utilizadas 
empiricamente pela população. Foram 

utilizados 26 animais (Rattus novergicus), 
divididos em: Grupo 1: Sem diabetes e sem 
tratamento, Grupo 2: Diabético sem tratamento, 
Grupo 3: Diabético tratado com droga vegetal 
aquosa dos frutos da Momordica charantia L. 
Foi administrado Aloxano na dose de 150mg/
kg para indução do diabetes. Todos os grupos 
foram eutanasiados após 30 dias de tratamento 
com a droga vegetal e foram seccionados o 
rim e fígado e encaminhados para análise 
histológica. Após analisar o parênquima renal 
do grupo diabético sem tratamento, notou-se 
aumento do espaço de Bowman, presença de 
material hialino, glomérulos hipotrofiados e com 
espessamento de membrana basal glomerular 
(MBG), essas alterações geram em longo prazo 
perda funcional renal. Já no grupo diabético 
tratado com os frutos da Momordica charantia 
L. constatou-se proteção aos efeitos nocivos 
causados pelo Diabetes mellitus, não houve 
espessamento da MGB, hipotrofia glomerular, 
não notou-se depósitos hialinos e nem aumento 
do espaço de Bowman. Ao analisar o fígado, com 
intuito de avaliar hepatotoxicidade, em todos os 
grupos do experimento não foram encontradas 
alterações histológicas significativas.
PALAVRAS-CHAVE: Diabetes Mellitus. 
Momordica charantia L. Rim. Fígado.
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ANALYSIS THE HISTOLOGY OF THE KIDNEY AND LIVER OF Rattus norvegicus 
WITH ALLOXAN-INDUCED DIABETES MELLITUS TREATED WITH FRUITS OF 
Momordica charantia L. (MELÃO DE SÃO CAETANO)

ABSTRACT: Diabetes mellitus (DM) is a metabolic disease resulting from the excessive 
amount of glucose in the blood (hyperglycemia). The lack of care and control may lead 
to several complications throughout the whole body, as diabetic nephropathy (DN). The 
liver is the organ that presents metabolic enzymes, so it suffers from hepatotoxicity, 
due to biotransformation. Thus, it is important to elucidate possible therapeutic effects 
as well as adverse effects of these components to establish safety in the use of these 
plants that are often empirically used by the population. The sample consisted of twenty-
six animals (Rattus novergicus). Were divided into three groups: Group 1: no diabetes 
and no treatment; Group 2: diabetic without treatment; and Group 3: diabetic treated 
with plant drug of Momordica charantia L.. Diabetes mellitus was induced by alloxan in 
a dose of 150mg/kg. All groups were euthanized after 30 days. Their kidneys and livers 
were sectioned and sent to histological analysis. After analyzing the renal parenchyma 
of the diabetic group without treatment, observed an increase in the Bowman space, 
a presence of the hyaline material, the glomeruli were hypertrophied and showed 
glomerular basement membrane thickening (GBM). In the treated diabetic group, there 
was a protection of the process, that is, there was no increase in Bowman’s space, 
neither hypotrophy, thickening GBM and hyaline deposits. The analysis of the liver, 
aiming at evaluating hepatotoxicity, found no histological changes in all groups.
KEYWORDS: Diabetes Mellitus. Momordica charantia L.. Kidney. Liver.

1 | 	INTRODUÇÃO

Segundo as Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes, a população mundial 
com Diabetes mellitus atualmente foi estimada de 387 milhões podendo alcançar o 
número de 471 milhões em 2035 (OLIVEIRA; VENCIO, 2016). Nos últimos 10 anos a 
prevalência do Diabetes mellitus aumentou mais rápido nos países de baixa e média 
renda, sendo que os números de casos quadruplicaram (ORGANIZAÇÃO MUNDIAL 
DE SAÚDE, 2016).

O Diabetes mellitus é um distúrbio metabólico decorrente do excesso de glicose 
no sangue. Essa implicação é causada pela hiperglicemia resultante da ausência de 
secreção de insulina ou da resistência a sua ação nos tecidos (PÖPPL; GONZÁLEZ, 
2005). O Diabetes mellitus apresenta uma série de sintomas comuns tais como sede, 
fome excessivas, fraqueza muscular, perda de peso e elevação do nível de glicose 
no sangue, que resulta na excreção da glicose pela urina (BERNE; GENUTH, 2000; 
GODOY, 2000; ROBBINS et al., 1991; SAID et al., 2002; SHOELSON, 1995).  A falta 
de cuidados e controle do Diabetes mellitus pode levar a várias complicações por todo 
o organismo, entre elas a nefropatia diabética (NATHAN et al., 1993).

Nefropatia diabética é o termo utilizado para complicações microvasculares 
que resultam em falência renal, ocasionada pelo Diabetes mellitus, ocorrem em 
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decorrência da hiperglicemia e alterações no equilíbrio hemodinâmico, que quando 
somadas resultam em lesões na microcirculação renal resultando em esclerose 
glomerular (KOHLMANN; ZANELLA, 2002). As alterações metabólicas provenientes 
da hiperglicemia persistente afetam os glomérulos renais causando expansão 
mesangial e espessamento da membrana basal glomerular (MBG) (LERCO, 2003). 
Além de afetar os rins, as complicações provenientes do diabetes afetam também 
outros órgãos, como o fígado.

Segundo Oliveira e Vencio (2016) cerca de 30% da população possui esteatose 
hepática, porém quando considerados apenas indivíduos diabéticos a proporção sobe 
para 80%. Além disso, o fígado é o órgão que possui a maior variedade e quantidade de 
enzimas metabólicas, portanto a grande maioria do metabolismo dos fármacos ocorre 
nesse órgão. As enzimas hepáticas possuem a capacidade de alterar quimicamente 
uma grande diversidade de substâncias presentes nas moléculas dos fármacos, 
fazendo com que os mesmos sejam inativados ou então sejam facilmente eliminados. 
Esse conjunto de ações é denominado biotransformação e pode ser dividida em dois 
tipos: reações de oxidação/redução e as reações de conjugação/hidrólise (GOLAN, 
2009). Por conta disso, quando se faz administração prolongada de medicamentos 
ou plantas medicinais é preciso se atentar aos efeitos no fígado, pois ele é alvo de 
toxicidade.

Apesar da Diabetes mellitus apresentar uma terapêutica bem estabelecida, a 
busca por novas formas de tratamento representa relevância científica. Plantas 
medicinais com capacidade de interferir nos órgãos são atualmente alvo de pesquisas 
científicas, principalmente no que se refere à identificação dos seus componentes 
ativos de interesse farmacológicos. A utilização de plantas com fins medicinais, para 
tratamento, cura e prevenção de doenças é uma pratica antiga. Os fitoterápicos podem 
atuar como forma opcional de terapêutica levando em consideração o menor custo, 
e cujos benefícios adicionam-se aos da terapia convencional (BORGES; BAUTISTA; 
GUILERA, 2008). 

A planta Momordica charantia L. possui amplo emprego em práticas caseiras 
de uso empírico. A Momordica charantia L. pertence da família das cucurbitáceas, 
também conhecida como melão de São Caetano, ervas de lavadeira ou erva de São 
Caetano possui atividade terapêutica. É uma planta trepadeira, com caule longo e 
ramificado, apresenta flores, fruto amargo do tipo cápsula carnosa que quando maduro 
expõe suas sementes envolvidas em um arilo vermelho, mucilaginoso e adocicados 
(LORENZI; MATOS, 2002).



Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil Capítulo 31 318

Figura 1. Frutos maduros e sementes
Fonte: Arquivo pessoal

Postula-se que o mecanismo de ação do Melão de São Caetano se dá por conta 
da diminuição dos níveis de glicose no sangue, pois inibe a absorção de glicose e 
promove a absorção de glicose pelo fígado. O fruto contém um peptídeo semelhante 
à insulina, sendo assim aumenta a secreção pancreática de insulina e aumenta a 
produção de células β do pâncreas, que são células produtoras de insulina (ABSCAL; 
YARNELL, 2005). Elucidar os possíveis efeitos terapêuticos, mas também adversos 
destes componentes a fim de estabelecer segurança no uso destas plantas muitas 
vezes utilizadas empiricamente pela população ressalta a importância da proposta do 
presente estudo.

 O objetivo desse trabalho foi analisar o efeito do fruto da Momordica charantia L. 
no rim visto que a literatura menciona suposta capacidade de proteção dos glomérulos 
e hipertrofia renal e também investigar os efeitos da planta no fígado que é o foco de 
hepatotoxicidade, devido as biotransformações que ocorrem nesse órgão.

2 | 	MATERIAL E MÉTODOS

Foram selecionados 26 Rattus norvegicus. O projeto foi aprovado pela Comissão 
de Ética no Uso de Animais – CEUA da Universidade Sagrado Coração - USC, pelo 
protocolo 24/14.

Os animais foram distribuídos em três grupos:
a) grupo 1: sem diabetes e sem tratamento (G1: n=10): tratados com 0,5 mL 

de solução aquosa durante 30 dias; 
b) grupo 2: diabético sem tratamento (G2: n=8): tratados com 0,5 mL de 

solução aquosa durante 30 dias; 
c) grupo 3: diabético tratado com a droga vegetal aquosa dos frutos da 

Momordica charantia L. (G3: n=8): recebeu 0,5 mL da infusão contendo 250 mg 
(MISHRA et al., 2015) da droga vegetal seca dos frutos da Momordica charanthia 
L. A concentração foi convertida de acordo com a média de peso dos animais. A 
administração foi feita por gavagem, durante 30 dias. 
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2.1 Indução experimental do diabetes mellitus

Para indução do Diabetes mellitus, foi administrado Aloxano monoidratado Sigma 
Aldrich (diluído a 2% em solução de citrato de sódio 0,05 M, pH 4,5) após jejum de 
24 horas, na dose de 150 mg/kg, administrado via intraperitoneal, dose única. Foi 
fornecida uma solução de água e glicose 10%, como única fonte hídrica, durante 24 
horas após a indução para evitar uma hipoglicemia fatal devido à liberação maciça 
de insulina que devido a destruição das células β das Ilhotas de Langherhans pelo 
Aloxano. Após 15 dias, a glicose sanguínea foi mensurada com auxílio de Glicosímetro 
One Touch Ultra Mini, com os animais em jejum de 12 horas. Os ratos que apresentaram 
glicemia inferior a 180mg/dL foram novamente induzidos. Somente os animais com 
glicemia superior a 180mg/dL, foram considerados diabéticos e selecionados para 
o experimento. Nos grupos não diabéticos, foi realizada apenas injeção contendo 
solução tampão de citrato de sódio 0,05M, para simulação das mesmas condições de 
estresse sofridas pelos outros grupos.

Figura 2. Sequência de indução experimental do Diabetes mellitus. A- Pesagem aloxano; B- 
Diluição 2% em solução tampão de Citrato de Sódio 0,05M; C- Indução na via intraperitoneal 

nos animais; D- Fonte hídrica: solução água com açúcar 10%; E- Mensuração glicemia na veia 
caudal, com auxilio de bisturi.

Fonte: Elaborada pela autora.

2.2 Preparo da droga vegetal aquosa dos frutos da Momordica charanthia L.

Os frutos da Momordica charantia L. foram coletados no município de Bauru/
SP, entre os meses de janeiro a março de 2016 e encaminhados para o Herbário da 
Universidade Sagrado Coração (USC) para a identifi cação botânica, tendo o número 
de registro: 5585. Em seguida, foram retiradas as sementes dos frutos, higienizados 
em água corrente e colocados em estufa para secagem numa temperatura máxima de 
40ºC. Os frutos secos foram pulverizados por turbólise e armazenados até o momento 
de administração nos animais, que foi realizada a infusão. A infusão foi preparada com 
20 mL de água fervente, vertida em 4,2 gramas da droga vegetal seca e pulverizada 
dos frutos da Momordica charantia L., fi cando em contato por 15 minutos. Cada animal 
recebeu por gavagem o volume de 0,5 mL da infusão.
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Figura 3. Sequência da preparação da droga vegetal aquosa dos frutos da Momordica charantia
L.. A- Planta in natura; B- Identifi cação botânica; C- Retirada das sementes dos frutos; D- 

Higienização em água corrente E- Secagem em estufa com circulação de ar a 40ºC; F- Frutos 
pulverizados; G-Preparo da infusão.

Fonte: Elaborada pela autora.

2.3 Eutanásia e remoção do rim e fígado

Após 30 dias de tratamento os animais foram eutanasiados com dose letal 
de Tiopental (150mg/Kg) e Lidocaína (10mg/mL), por via intraperitoneal. Foram 
removidos o fígado e os rins, através de cirurgia, sendo colocados em formol a 10%. 
Após quarenta e oito horas de fi xação, cada segmento foi incluído em parafi na. Em 
seguida foram feitos cortes histológicos transversais com auxilio de um micrótomo, as 
quais foram coradas pelo método Hematoxilina-Eosina (HE).

3 |  RESULTADOS

Para a avaliação do efeito do tratamento com a droga vegetal dos frutos da 
Momordica charantia L. foram confeccionadas lâminas histológicas coradas pela 
hematoxilina-eosina (HE).

3.1 Avaliação histológica do glomérulo renal

Compararam-se inicialmente os efeitos produzidos sobre o parênquima renal dos 
animais (Fig. 4). A Figura 4A mostra o parênquima da região cortical do grupo sem 
Diabetes mellitus e que recebeu tratamento com solução aquosa, neste grupo notou-
se glomérulos com aspecto normal, ausência de alterações vasculares e tubulares. 
Já no grupo diabético tratado com solução aquosa (Fig. 4B) notou-se claramente 
um aumento do espaço de Bowman e presença de material hialino. Os glomérulos 
se encontraram hipotrofi ados e com espessamento de membrana basal glomerular 
(MBG). Não detectou-se alterações tubulares neste grupo. No grupo diabético tratado 
com a droga vegetal dos frutos da Momordica charantia L. constatou-se proteção do 
processo, isto é, não houve espessamento da MGB, não houve hipotrofi a do glomérulo 
e não notou-se depósitos hialinos no espaço de Bowman.
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Figura 4.  Avaliação histológica do glomérulo renal corado com HE. A- Sem diabetes e sem 
tratamento: glomérulo normal, sem alterações mesangiais ou acúmulos anormais; B- Diabético 
sem tratamento: aumento do espaço de Bowman (seta azul), depósito hialino (seta amarela) 
com espessamento da membrana basal glomerular; C- Diabético tratado com droga vegetal 

aquosa dos frutos da Momordica charantia L: ausência de depósitos hialinos e redução 
signifi cativa no espessamento da membrana basal glomerular (seta vermelha).

Fonte: Elaborada pela autora.

3.2. Avaliação histológica do fígado 

Com o intuito de avaliar se nesta fase a própria doença induzida (diabetes) e 
principalmente se o tratamento apresentava algum efeito hepatotóxico, realizou-se a 
avaliação histológica do fígado dos animais. Comparando os grupos dos animais sem 
diabetes, o grupo diabético sem tratamento e o grupo diabético tratado com a droga 
vegetal dos frutos da Momordica charantia L., podemos afi rmar com base em nossos 
achados que nem a doença induzida e nem o tratamento proposto com os frutos, 
produziram qualquer efeito histológico signifi cativo ao fígado (Fig. 5A, 5B e 5C).

Figura 5. Avaliação histológica do fígado corado com HE. A- Sem diabetes e sem tratamento: 
hepatócitos sem alterações morfológicas importantes, sinusóides hepáticos preservados; 
B- Diabético sem tratamento: veia centro-lobular congesta, hepatócitos sem alterações 

signifi cativas; C- Diabético tratado com a droga vegetal aquosa dos frutos da Momordica 
charantia L: vasos sanguíneos e canalículos biliares de aspecto normal, hepatócitos sem 

alterações signifi cativas.
Fonte: Elaborada pela autora.

4 |  DISCUSSÃO

Segundo Franco et al. (2010), a degeneração hialina extracelular  evidência a 
principal alteração histológica observada em diabéticos, sendo relacionada às alterações 
no metabolismo das proteínas que passam a se acumular no meio extracelular. Esse 
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acúmulo nos rins gera o espessamento da membrana basal. Além disso, acontece um 
processo chamado de amiloidose renal, em que acontece um depósito de substância 
amorfa, hialina e rica em proteínas no interstício, afetando geralmente os glomérulos. 
Esse depósito inicia-se ao redor das células mesangial (região mesangial) causando um 
espessamento da membrana basal que reveste os capilares glomerulares e pressiona a 
luz do capilar. Em seguida, progressivamente o glomérulo se transforma em uma “bola 
hialina”, na qual depósitos nodulares hialinos conhecidos como degeneração hialina 
nodular ou de Kimmelstiel-Wilson começam a se formar no seu interior, causando 
uma perda funcional desta parte do néfron. Nos resultados apresentados na figura 4B, 
nota-se que os animais com diabetes que não tiveram tratamento com os frutos da 
Momordica charantia L. apresentaram características semelhantes às citadas pelos 
autores, tais como inicio de uma degeneração hialina (lesão de Kimmelstiel-Wilson) e 
espessamento da membrana basal, em decorrência do diabetes.

Estudos de Grover et al. (2001) demonstraram que através da administração 
oral dos extratos aquosos de Momordica charantia L.  houve proteção dos glomérulos 
aos efeitos nocivos do diabetes. Além de ter barrado o aumento do volume urinário, 
diminuído a excreção de albumina na urina e também a hipertrofia renal, ocasionaram 
uma diminuição na taxa de glicose na corrente sanguínea, isso ocorreu mesmo com 
grande parte das células β pancreáticas destruídas, indicando um efeito insulinomimético 
direto, ou seja, que reproduz a ação da insulina. Além disso, em estudos realizados com 
os extratos da folha de Momordica charantia L. e de Eugenia jambolana demonstraram 
proteção dos glomérulos de efeitos prejudiciais da diabetes, além de redução da poliúria 
e albuminúria (PEREIRA, 2012). De acordo com os resultados expostos na figura 
4C, nota-se que a infusão dos frutos da Momordica charantia L. mostrou potencial 
protetor aos efeitos nocivos do diabetes, não apresentando espessamento da MGB, 
hipotrofia glomerular, não houve também o processo de degeneração hialina que leva 
a perda funcional dessa parte do néfron, possuindo efeito protetor aos glomérulos 
renais. Sendo assim, o presente trabalho apresentou resultados semelhantes aos 
apresentados pelos autores.

Além disso, Segundo Vird et al. (2003), animais tratados com extratos do fruto 
inteiro (fruto e semente) da Momordica charantia L. não apresentaram excreção de 
glicose na urina, excluindo qualquer efeito nocivo dos extratos de Momordica charantia 
L. sobre os rins.

Já em relação aos efeitos da droga vegetal no fígado, em um estudo feito por 
Vird et al. (2003) e colaboradores na Índia visando avaliar os efeitos hipoglicemiantes 
da Momordica charantia L., utilizaram 3 extratos dos frutos inteiros da planta (fruto 
e semente) preparados de formas diferentes (água, metanol e clorofórmio)  e 
administrados por via oral, num período de quatro semanas, na concentração  de 
20mg/Kg de peso corporal em Rattus norvegicus Wistar machos, com diabéticos 
induzidos por aloxano, o estudo demonstrou que as células do parênquima hepático 
estavam com a arquitetura normal  em todos os grupos, as veias hepáticas também 
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estavam normais e não foi observada nenhuma lesão local. Corroborando com os 
resultados encontrados no presente estudo, como mostra as figuras 5A, 5B e 5C do 
fígado dos animais, nota-se que em nenhum grupo do experimento houve alterações 
no fígado. Os fígados dos animais permaneceram morfologicamente normais, sem 
alterações provenientes da diabetes ou do da droga vegetal.

De acordo com Kumar et al., (2010) vários estudos clínicos in vivo demonstraram 
a baixa toxicidade de todas as partes do planta Momordica charantia L. quando 
ingerido por via oral. Braun e Cohen (2015) afirmam que quando doses baixas de 
extrato da Momordica charantia L. foram ingeridas por até 2 meses, via oral, não foram 
observados sinais de nefrotoxicidade e nem de hepatotoxicidade. Porém, apresentou 
toxicidade e até morte em animais quando extratos em altas doses foram administrados 
por via intravenosa ou intraperitoneal. 

5 | 	CONCLUSÃO

De acordo com os resultados obtidos, conclui-se que: 

a) Os frutos da Momordica charantia L. promoveu nos glomérulos renais 
proteção aos efeitos nocivos causados pelo diabetes, isto é, não houve 
espessamento da MBG, hipotrofia glomerular, aumento do espaço de Bowman 
e nem depósitos de degeneração hialina. 

b) Não foram encontradas alterações na histologia do fígado em todos os 
grupos do experimento, sendo assim conclui-se que durante o período de 
tratamento (30 dias) o fruto não apresentou efeitos tóxicos no fígado. Porém 
são necessários novos estudos com maior tempo de administração da droga 
vegetal e, além disso, estudos da toxicidade da planta em outros órgãos;

c) Novos estudos, cuja administração da droga vegetal aquosa seja mais 
prolongada, assim como análises quantitativas devem ser realizadas para 
elucidar os resultados aqui expostos. A análise histológica do pâncreas de 
animais diabéticos tratados com a droga vegetal dos frutos da Momordica 
charantia L. também deve ser objetivo para novas pesquisas. 
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