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RESUMO

SILVA, C.Janaina Keilla da. Emprego da Fitoterapia na Cicatrizacdo de Feridas-
Revisdo de Literatura. Patos-PB, 2009,47p.(trabalho de conclusdo do curso de medicina
veterinaria)

Considera-se fitoterapia como o tratamento através do uso de plantas. A utilizacdo de
determinadas plantas como substancias tdpicas para melhorar o processo de cicatrizagdo
tem sido muito estudada, desde hd muito tempo. Os antigos babildnicos, egipcios e outros
povos do passado, usavam minerais e plantas medicinais em feridas para acelerar a sua
cura. Objetivou-se com esta revisdo bibliografica estudar o emprego deste tipo de terapia
na cicatrizacdo de feridas, baseando-se em levantamentos na farmacopéia da acfo
farmacoldgica real das plantas mais usadas com esta finalidade. A Aloe vera Linné
(babosa) € uma planta que tem agfo cicatrizante, antioxidante e antiinflamatéria, dentre
outras, e estima-se que ela possua mais de duzentas moléculas biologicamente ativas que
atuam sinergicamente sobre os fibroblastos durante a formac¢ido de um novo epitélio. J4 o
barbatimao (Stryphtnodendron barbatiman) tem como principal composto ativo o tanino,
excelente cicatrizante, que precipita as proteinas dos tecidos formando um revestimento
protetor que favorece sua reparacdo. A Calendula officinalis (caléndula) vem sendo
amplamente utilizada devido pela sua acdo cicatrizante, analgésica, antiinflamatoria,
antisséptica e tonificante da pele, sendo que o seu maior feito estd em curar feridas abertas
e dilaceradas. Com relag@o ao confrei (Symphytum officinale) € uma planta que apresenta
em sua composi¢do alantoina, responsavel pela agdo cicatrizante por estimular o tecido de
granulagfo, e a mucilagem que produz o efeito emoliente. Conclui-se que a fitoterapia é
um tratamento alternativo bastante eficaz para diversas enfermidades que acometem os
animais e que os efeitos das plantas citadas nesta revisdo foram cientificamente
comprovados, através das pesquisas realizadas, de modo que pode-se indicar seu emprego
com seguranga, como estimulantes da cicatrizagio de vérias formas de feridas.

Palavras- chave: fitoterapia, feridas, cicatrizacdo tecidual, plantas cicatrizantes.



ABSTRACT

SILVA, C.Janaina Keilla da. Use of phytoterapy in the healing of wounds — Revision

of literature. Patos-PB, 2009, 47P (Trabalho de conclusion of curs medicine veterinary)

It is considered phytoterapy the treatment by the use of plants. The utilization of
determinate plants how a topical substance to improve the healing process has been very
studied, since so much time ago. The ancient people from Babylonia, Egypt, and other
places, had used minerals and medical plants in wounds to accelerate the cure. This
review aimed to study the use of this kind of therapy in the wound healing, being based
in the Pharmacopoeia of the real pharmacologic action of the plant most used to this
objective. The Aloe vera Linné (“babosa”) is a plant with healing, antioxidant and anti-
inflammatory action, and it is suggested that it has more than two thousands of
biological active molecules that acts by synergy on the fibroblasts during the formation
of a new epithelium. The Stryphtnodendron barbatiman (“barbatimado”) has as the main
active compound the tannin witch has an excellent role in healing process, precipitating
the proteins of the tissue forming a protector revetment supporting its reparation. The
Calendula officinalis (“caléndula”) has been so used due its healing, analgesic, anti-
inflammatory, antiseptic, and tonic action in the skin, being its major use to cure
exposed and lacerated wounds. About Symphytum officinale (“confrei”) it is a plant
witch presents in its composition the allantoin, responsible for the healing action,
stimulating the granulation tissue and the mucilage to produce the emollient effect. It
can be concluded that phytoterapy is an alternative treatment so efficient to many
diseases in animals and the effects of the studied plants in this review were scientifically
proofed, through the realization of researches, by this way it is possible to indicate their

use with security as healing stimulant in many kinds of wounds.

Keywords: phytoterapy, wounds, tissue healing, healing plants



1. INTRODUCAO

Etimologicamente fitoterapia significa tratamento por meio das plantas e o termo
fitoterapia deriva de duas palavras gregas, a saber: phyton, que significa planta, e
therapeia, que encerra a idéia de tratamento.

O uso de plantas com atividade medicinal acompanha a histéria da humanidade
desde a sua origem e, através do acimulo desta experiéncia ao longo dos séculos, foram
selecionadas as espécies, a dosagem e a forma de utilizacdo para cada enfermidade.
Algumas destas espécies vegetais sdo cultivadas desde a antiguidade visando a cura de
doengas, podendo-se afirmar que o héibito de recorrer as propriedades de plantas
curativas € uma das primeiras manifestacdes do homem para compreender e utilizar a
natureza (Teske & Trentini, 1995).

Tal conjunto de conhecimentos sobre o uso de plantas forma hoje a fitoterapia
popular, uma pratica alternativa optada por milhares de brasileiros que nao tem acesso
as praticas médicas oficiais, devido aos altos custos, principalmente no que diz respeito
as consultas médicas e aquisicdo de medicamentos (Albuquerque, 1989).

Na medicina popular empregam-se preparagdes utilizando raizes e folhas que,
supostamente, apresentam acdo cicatrizante. A alantoina € responsdvel pelo efeito
cicatrizante e adstringente, pois estimula a formacdo do tecido de granulacdo. A
mucilagem contribui para o efeito emoliente (OLIVEIRA et al., 2000).

Atualmente o emprego da fitoterapia vem crescendo devido aos estudos
cientificos que testam e recomendam o uso de determinadas plantas especificas, tais
como a Aloe vera Linné, a Stryphnodendron barbatiman, a Calendula officinalis e a
Symphytum officinale.

A Aloe vera Linné, também chamada de Aloe barbadensis Miller (Liliaceae), é
popularmente conhecida como babosa, utilizada hd muito tempo como medicamento
(SCHMID, 1991).

O Stryphnodendron barbatiman, conhecido como barbatimao, é o substrato de
um produto fitoterdpico, que contém no minimo 20% de tanino, principio ativo que
confere a casca acdo adstringente, explicando seu uso como cicatrizante (PANIZZA et
al, 1988).

A Calendula officinalis é conhecida popularmente como caléndula, maravilha,
vireira, entre outras. Tem acdo cicatrizante, anti-séptica, sudorifica, analgésica,

colagoga e antiinflamatéria (CAMPOS et al., 2000).



Symphytum officinale, vulgarmente conhecido como confrei, possu possui na sua possui
na sua composi¢do alcaldides pirrolizidinicos, alantoina, tanino e saponinas
triterpendides, que tem efeito cicatrizante (ROSLINDO et al., 1999).

Devido ao avango da fitoterapia na Medicina Veterindria objetivou-se realizar
este levantamento bibliografico sobre o emprego deste tipo de terapia na cicatrizacdo de
feridas, baseando-se em levantamentos realizados na farmacopéia, da acdo

farmacoldgica real de cada planta citada.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. FITOTERAPIA

A fitoterapia € tdo antiga quanto a histéria da humanidade, com documentacido
muito bem estudada e que serve para ilustrar como as plantas, ao longo das eras,
desempenharam um papel proeminente na manuten¢do da satide. Nos documentos mais
antigos, a fitoterapia estd ligada a magia e € vista muitas vezes como “um presente dos
deuses”, que permite aos seres humanos vencer os poderes maléficos da terra. Nos mais
antigos documentos gregos hd muitas referencias a Asclepiadiae primeiro grupo
batizado em honra ao deus grego da medicina e a Rhizotomoki segundo grupo
conhecido como fornecedores de plantas medicinais (ELDEM, 2001).

O mais antigo manual de fitoterapia conhecido (que remota ao século IV a.C.) é
0 Rhizotomika, compilado por Diocles. Esse texto contém notas detalhadas sobre os
efeitos fisioldgicos das plantas medicinais (ELDEM, 2001).

Segundo (OLIVEIRA et al, 1997) as plantas medicinais correspondem,

incontestavelmente, as mais antigas armas empregadas no tratamento de enfermidades
humanas e de animais.
E considerado fitoterdpico todo medicamento obtido e elaborado empregando-se
exclusivamente matérias primas vegetais ativas com a finalidade curativa e profilatica,
com beneficio para o usuario (OLIVEIRA, 1997). Quando as plantas sao utilizadas de
formas corretas, ndo apresentam riscos de intoxicag¢do, por terem uma acdo lenta e,
através de seus elementos naturais acabam por proteger aqueles que a utilizam
frequentemente contra acumulo de principio ativo, o que ndo ocorre com OS
medicamentos alopdticos, portanto o fitoterdpico pode ser conhecido como uma terapia
de tratamento suave (RUDDER, 2002). Possui na sua composi¢do alcaldides
pirrolizidinicos, alantoina, tanino e saponinas triterpendides, que tem efeito cicatrizante
(ROSLINDO et al., 1999).

Devido ao avanco da fitoterapia na Medicina Veterinaria objetivou-se realizar
este levantamento bibliogrifico sobre o emprego deste tipo de terapia na cicatrizacdo de
feridas, baseando-se em levantamentos realizados na farmacopéia, da acdo

farmacoldgica real de cada planta citada.



Di Stasi (1996) cita que no Brasil, cerca de 20% da populacio consome 63% dos
medicamentos disponiveis e o restante encontra nos produtos de origem natural
especialmente nas plantas medicinais, a tnica fonte de recurso terapéutico. Este uso é
enriquecido, tanto pela vasta biodiversidade, quanto pelas influéncias culturais, como a
de colonizadores europeus, dos indigenas e dos africanos, de forma que, a maioria das
plantas tem sua eficiéncia respaldada pelo uso tradicional, repassado de geracdo em
geracdo, ou contam com estudos de eficiéncia e seguranca devidamente estabelecidos
(BEVILAQUA, 2003).

O medicamento fitoterdpico tem o seu principio ativo definido de acordo com o
preparo da planta, a forma de consumo e a dosagem, pois o organismo define através de
reacdoes quimicas, fisicas, psiquicas e sociais qual o efeito final do produto. A
associacdo do organismo com o principio ativo das plantas pode resultar em acdes
terapéuticas e/ou toxicas (MEDEIROS et al., 2001).

Por isso o conhecimento e o uso das plantas tém sido estimados, baseando em
algumas varidveis sociais, entretanto devem ser levados em contas alguns pontos para
formulagdes dos fitoterdpicos, para que a espécie vegetal seja selecionada corretamente,
o cultivo seja adequado, a avaliacdo dos teores dos principios ativos seja feita e para que
a manipulacéo e a aplicacdo na clinica médica ocorram (ARNOUS, 2005).

Para Marciel et al. (2002) muitos sdo os usudrios de plantas medicinais em todo
o mundo que acreditam no poder terapéutico das plantas que foram divulgados durante
séculos e, desta forma, a cultura medicinal desperta os interesses de muitos
pesquisadores em estudos variados, conduzindo um grande caminho para novas

descobertas de medicamentos.



2.2. FERIDAS

Segundo Cesaretti (1998) uma ferida é representada pela interrupgdo da
continuidade de um tecido corpéreo, em maior ou em menor extensdo, causada por
qualquer tipo de trauma fisico, quimico, mecanico ou desencadeada por uma afeccio
clinica, que aciona as frentes de defesa orgénica para o contra-ataque.

Ferida ¢ uma palavra de origem latina (ferire) e representa a separacdo dos
tecidos do corpo ou qualquer les@o tecidual, seja epitelial, mucosas ou 6rgdos, com
prejuizo de suas fungdes basicas (CESARONE, 1994).

Os cuidados com as feridas sdo conhecidos desde a antiguidade, como € relatado
no papiro cirdrgico de Edwin Smith datado de 1700 a. C, onde este descreve o
tratamento que cirurgides egipcios aplicavam em feridas (HADDAD et al., 1983).

De acordo com Dealey (2001) Celsius fez a compilagao histérica e detalhada da
pratica médica, desde a época de Hipdcrates até o ano 100 d.C. Este estudioso
classificou os tipos das feridas, os tratamentos, as técnicas de debridamentos e
descreveu os quatros sinais cldssicos da inflamagdo que sdo: dor, calor, rubor e edema.
Ainda preconizou a limpeza e a remoc¢do de corpos estranhos antes do fechamento
primadrio da lesdo por meio de sutura.

A classificacdo das feridas constitui uma importante forma de sistematizagao,
necessdria para o processo de avaliacao e registro. Esta classificacdo leva em conta trés
principios basicos: a contaminagao, o grau de exposicao tecidual e a localizacao. Quanto
ao grau de contaminagdo microbiana, as feridas podem ser limpas, limpa contaminada,
contaminada, sujas ou infectadas (ROMATOWSKI, 1989). Feridas limpas sdo aquelas
atraumatica, inflamacdo nfo encontrada, técnica correta sem penetracdo dos tratos
respiratérios, alimentar ou geniturindrio. A limpa contaminada ocorre penetragdo dos
tratos gastrointestinais ou respiratdrios, sem derramamento significativo, penetracdo da
orofaringe, penetra¢do vaginal e do trato geniturindrio na auséncia de urina infectada,
penetracdo do trato biliar na auséncia de bile infectada, pequena alteracao na técnica. Ja
a ferida contaminada caracteriza-se por grande alteracdo na técnica, derramamento
visivel do trato gastrointestinal, ferimento traumaético recente (menos de 4h apés o
traumatismo) penetracdo do trato geniturinario ou do trato biliar na presenca de urina e
bile infectada. As feridas sujas ou infectadas caracteriza-se por inflamacdo bacteriana
aguda detectada, transeccdo de tecidos “’limpos’ para conseguir acesso cirtirgico e

acumulo de pus. Ferimento traumdtico com retencdo de tecido desvitalizado, corpos



estranhos, contaminagdo fecal e/ou tratamento tardio (mais de 4h apds o traumatismo)
(SLATTER, 2007).

Segundo Hanselka (1982) as feridas ainda podem ser classificadas como abertas
ou fechadas, dependendo do grau de penetracdo na pele. As feridas abertas penetram a
derme e envolvem estruturas mais profundas, estando incluidas neste caso as laceracdes,
incisdes e perfuracdes (HUNT, 1988). Embora os processos morfolégicos e quimicos
basicos que atuam nas feridas abertas sejam os mesmos nas feridas fechadas, na fase de
cicatrizacdo a contracdo torna-se um aspecto importante nas feridas abertas, e a
epitelizacdo assume um papel proeminente (MADDEM & AREM, 1991). Ja as feridas
fechadas sdo aquelas que nfo atingem a espessura total da pele e incluem abrasoes,
contusdes e hematomas.

A orientacdo da ferida com relacdo as linhas normais de tensao da pele, ou seja,
em angulo reto com o musculo adjacente €, segundo Koopmann (1995), o fator local
mais importante para a cicatrizacdo. Segundo o autor, as feridas que cruzam as linhas de
Langer (s@o linhas de forgas, determinadas pelos sistemas fibrilares da pele,
principalmente das fibras eldsticas.) s@o dificeis de cicatrizar e apresentam tendéncia a
se tornarem hipertréficas.

O processo de cicatrizagdo é o mesmo para todas as feridas, sendo que
apresentam variacdes em relacdo a localizacdo, gravidade e extensdo da lesdo. Para
Pavletic (1993) quatro componentes principais estdo presentes no processo de
cicatrizacdo: os macréfagos tissulares, os fibroblastos, os capilares (angiogénese) e os
granuldcitos.

De acordo com Mavioso (2003) e Maria (2004) a cicatrizagdo pode ocorrer por
primeira inten¢do ou unido primdria, quando as bordas da ferida sdo aproximadas,
havendo perda minima de tecido; por segunda intencdo ou unido secunddria, quando
ocorre perda excessiva de tecido e presenca de infec¢do, comprometendo a reparacao; e
por terceira intengdo ou unido tercidria, quando a ferida ndo é suturada no tempo
previsto ou quando a mesma se rompe e a ferida necessita ser suturada novamente,
comprometendo o processo de cicatrizagdo. Neste processo, em determinado momento,
as fases devem acontecer simultaneamente permitindo uma perfeita cicatrizagdo
(MAVIOSO 2003).

Segundo (MANDELBAUM et al., 2003) nd3o existe nenhum agente
farmacoldgico disponivel que aumente a velocidade do processo cicatricial ou a

resisténcia das feridas separadas, mas tem-se intensificado a pesquisa de produtos



naturais para auxiliar a cicatrizacdo. Balbach & Boarim (1993) citam que dentre as
substdncias naturais amplamente utilizadas para a cicatrizagao de feridas cutineas
destacam-se a babosa (CHITAHRA et al., 1995), o mel (ORYAN & ZAKER, 1998), o
barbatimao (Stryphnodendron barbatiman Mart), a caléndula (Calendula Officinalis L),
o confrei (Symphytum Officinale), a espinheira-santa (Maytenus ilicifolia Martius) e o

repolho (Brassica Oleraceae var. capitata).

2.3. CICATRIZACAO TECIDUAL

Segundo Johnston (1990) o processo de cicatrizagdo tecidual consiste de um
fendmeno fisioldgico que se inicia a partir da perda da integridade da pele, gerando uma
solucdo de continuidade que atinge os planos adjacentes em diversos graus, e depende
de uma série de reacdes quimicas. Sendo que este processo divide-se em inflamacao,
reparacdo, deposicao de matriz extracelular e remodelacao.

A fase inflamatdria inicia-se logo apds a les@o e € caracterizada basicamente pela
presenca de células inflamatdrias no tecido cicatricial. Ocorre vasoconstricdo em torno
de cinco a 10 minutos que ird favorecer o fechamento dos vasos e consequente
hemostasia. Posteriormente as células endoteliais retraem-se e perdem suas conexdes,
aumentando a permeabilidade vascular e permitindo a passagem de elementos
sanguineos para a ferida como: plasma, eritrdcitos e leucdcitos, através do fendmeno de
diapedese. Juntamente com todas essas alteragdes existe uma resposta celular na qual
sdo importantes os neutréfilos, responsdveis pela digestdo de bactérias e dos tecidos
desvitalizados, e dos mondcitos, que se transformam em macréfagos e auxiliam na
fagocitose (GUYTON, 1989; VILELA, 20006).

Para Pope (1996) os tecidos lesionados curam-se por regeneragdo, reparo ou
através da combinac¢do destas duas modalidades. A regeneracio tecidual € a reposicao
do tecido lesionado ou perdido por um tecido que é estrutural e funcionalmente similar,
enquanto o reparo tecidual é a formacdo do tecido cicatricial ndo funcional. A situacdo
mais favordvel para a reparacgdo tecidual ocorre quando a ferida esta fechada, suturada e
ndo infectada, condicdo conhecida como ferida incisional e, em oposi¢do, temos a ferida
excisional (BRASILEIRO FILHO, 1998). O estdgio de reparacdo inicia-se entre o
terceiro e o quinto dia e consistem em proliferacdo de fibroblastos, responsdveis pela
sintese de colageno, e infiltracdo capilar, que juntamente com os fibroblastos originard o

tecido de granulagdo em feridas abertas, impedindo a proliferacdo de microorganismos,



auxiliando na migracdo epitelial e fornecendo oxigénio para produgdo de coldgeno e
proliferacdo epitelial. Durante a reparacdo , o tecido de granulacdo se contrai,
empurrando as bordas das feridas para o seu préprio centro, diminuindo assim a drea a
ser epitelizada (JOHNSTON, 1977; PEACOCK, 1976; SWAIN, 1980).

O processo de deposicdo de matriz extracelular é produzido durante a fase
fibrobléstica, com a ativacdo de macréfagos nas feridas e pela elaboracdo de fatores de
crescimento especificos para o depdsito de um tecido conjuntivo forte e eldstico,
formado principalmente por fibras coldgenas (CARVALHO, 2002).

Os coldgenos sdo as principais proteinas da matriz extracelular, correspondendo
a aproximadamente 25% da massa protéica total do organismo, e t€ém papel fundamental
na arquitetura tecidual, na resisténcia dos tecidos e em uma ampla variedade de
interacdes célula-célula e célula-matriz, sendo que a quantidade de coldgeno aumenta
com o tempo e por volta de duas semanas suas fibras passam a predominar na matriz
extracelular. As células fagocitarias vao desaparecendo e o tecido de granulagdo passa a
ser constituido por um tecido conjuntivo progressivamente mais denso e menos
vascularizado, situado logo abaixo da epiderme ja regenerada (BAYNES, 2000).

Segundo Abla (1995) na reparacdo do tecido conjuntivo ocorre a formacio do
tecido de granulacdo, com proliferacio endotelial e de fibroblastos, por volta do
segundo ou terceiro dia apds o trauma. O fibrinogénio do exsudato inflamatério
transforma-se em fibrina, formando uma rede, onde os fibroblastos fixam-se e passam a
multiplicarem-se e a secretarem os componentes protéicos do tecido cicatricial. Nesta
fase ocorre intensa proliferacdo vascular. Este tecido formado por fibroblastos, pelas
substancias produzidas por eles e pela neovascularizacio é denominado tecido de
granulacdo. Os miofibroblastos, outro tipo célular presente no tecido de granulacio,
conferem a capacidade contrétil a este tecido, facilitando a epitelizacdo. A formacao do
epitélio € outro acontecimento que ocorre na fase de fibroplasia, onde a epitelizacao faz-
se pelo aumento de tamanho, da divisdo e da migracdo de células da camada basal da
epiderme sobre a area de reparagcdo do tecido conjuntivo adjacente. Nas feridas com
perda total da derme a epitelizagcdo ocorre apenas na margem da mesma por que ndo ha
anexos cutaneos remanescentes.

A terceira e udltima fase cicatricial é a de remodelagdo ou maturagdo, na qual o
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tecido de granulacdo é substituido pelo tecido fibroso, quando o coldgeno e os
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fibroblastos se realinham, tentando adaptarem-se a orientacdo e funcdo do tecido

original. Esta fase pode continuar por meses ou até anos apds a ocorréncia da fase



proliferativa do reparo (KITCHEN & BASIN, 2001; LOW & REED, 2003; STARKEY,
2002; ZAMMIT et al., 2006). Esta fase é responsével pelo aumento da forca de tensdo e
pela diminui¢do do tamanho da cicatriz e do eritema e nela ocorrem reformulagdes dos
coldgenos, melhoria nos componentes das fibras colagénas e reabsorcdo de dgua, que
sdo eventos que permitem uma conexdo que aumenta a forca da cicatriz e diminui sua
espessura (MANDELBAUM et al., 2003), passando de uma coloragdo rosada para
esbranquicada. Nas cicatrizes em maturagdo a sintese e a lise do coldgeno se dd na
mesma velocidade (FOSSUM, 2002).

Nos ferimentos, nunca se obtém a forca tecidual normal, sendo que uma
cicatrizacdo normal promove aproximadamente 80% da forca de tensdo da pele normal
(FOSSUM, 2002; MANDELBAUM et al., 2003),

Para Dangelo & Fattini (1998) alguns fatores podem interferir no processo de
cicatrizagdo tecidual, como a idade do paciente, estado nutricional, alteracdes
cardiovasculares e de coagulacdo e aterosclerose. Ja para Robbins (2000) fatores locais
como tipo, dimensdo e localizagdo do ferimento, vascularizacio, infec¢do, mobilizagio
retardam o processo de cicatrizagcdo. Ainda para o autor a cicatrizagdo depende
basicamente do local lesado e da extensdo da lesdo, e sempre que tal processo ocorrer
estard presente o tecido de granulacdo.

Candido (2001) cita que o processo cicatricial € sist€mico e dindmico e estd

diretamente ligado as condi¢des gerais do organismo.

2.4. PLANTAS EMPREGADAS COMO CICATRIZANTES

2.4.1 Aloe vera Linné (babosa)

A Aloe vera Linné, nome dado por Carl Von Linne em 1720, sendo
posteriormente referida como Aloe barbadensis Miller, ¢ uma planta pertencente a
familia Liliaceae que tem origem no noroeste africano e ocorréncia em regides tropicais
e subtropicais. Trata-se de uma planta medicinal cujo registros de sua utilizacdo pelos
povos do mediterraneo, remonta ao ano 400 a.C. (ARAIjJ O et al., 2000).

De acordo com Langmead (2004) a importancia medicinal desta espécie, estd no
fato de terem sido descritos 70 diferentes compostos biologicamente ativos, atribuindo a
ela propriedades antioxidante, cicatrizante, antiinflamatdria, anticarcinogénicas,

antidiabéticas e imunoestimulantes, dentre outras.



A planta popularmente denominada babosa é também conhecida como
Kanyasara ghrita Kumari na medicina Ayurvédica (India), lu hui ye (China), aloe, aloe
de Barbados (Espanha), aloés de curacao (Alemanha) , aloés (Franca), erva- babosa,
erva-de-azebre, caraguatd e caraguatd-de-jardim (SILVA JUNIOR , 2003).

A babosa € perene, suculenta e com talo tnico, possui de 60 a 90 cm de altura,
sendo suas folhas carnosas, longas, espinhentas, de pontas agudas, formando um
invélucro em torno do caule; as flores sdo terminais, em cacho alongado apontado para
baixo, de coloragdo amarelo ou vermelha, com laivos alaranjados. Apresenta sabor
amargo e nauseante, com odor forte e desagraddvel. Seu habitat sdo locais ensolarados
e secos, e se desenvolve bem em solos arenosos (TESKE & TRENTINI, 1994).

Para Reynolds & Dweck (1999) a medicina descobriu novas aplicagcdes para a
babosa, por exemplo, pode ser usada como unguento para tratamento de queimaduras
por radiacdo, cicatrizacdo de feridas e contusdes. O extrato de suas folhas € usado como
tonico purgativo e para tratamento da ictericia, o sumo fresco e viscoso das folhas da
babosa serve como emoliente (amaciante de pele), em lo¢des, cremes, xampus, sendo
ainda largamente empregado em casos de ferimentos e queimaduras leves, tanto de uso
domestico como de uso farmacéutico.

Segundo Grindlay (1986), a partir da extracdo das suas folhas duas fracOes
podem ser obtidas: um exsudato amargo e um gel mucilaginoso. O primeiro é
considerado pela farmacopéia como a droga aloe, liquido extraido das células do
periciclo, de coloragdo amarelo-avermelhada, rico em compostos antracénicos. O
segundo provem do parénquima da folha (MCKEOWN, 1987), com aspecto de gel
incolor (mucilagem) que tem sido utilizado para curar queimaduras, cicatrizar feridas,
aliviar dores e como poderoso hidratante.

Estima-se que a Aloe vera Linné possua cerca de duzentas moléculas
biologicamente ativas que atuem sinergicamente sobre os fibroblastos durante a
formacao de um novo epitélio (DAVIS, 1989), sendo que para Robbers (1996) as
diferentes formas de apresentacio da mucilagem das folhas sdo estabilizadas,
preparadas por diversos métodos desde extracdo por solvente sob condi¢des extremas
até processos de extragdo por secagem em baixas temperaturas, porém o produto
resultante € varidvel em relacdo a sua composicdo e ao comprometimento da
propriedade da droga “in natura”.

Segundo Leung (1977) quando a mucilagem € retirada uma série de

modifica¢des enzimaticas ocorre, decompondo e escurecendo o gel (SHELTON, 1991)
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afirmam que diferentes propriedades sdo atribuidas ao gel e ao exudato das folhas da
babosa, atribuindo os efeitos benéficos a presenga de salicilatos, mas para Rubel (1983)
outras substancias, como o lactato de magnésio, presentes no gel sdo citados como
inibidores da histamina e da histidina.

Para Cruz et al. (2001) os principios ativos contidos na mucilagem sdo a
alantoina, compostos quimicos de natureza antracnOnica (purgativa), o aloeferon,
polissacarideo de ag@o cicatrizante e a mucilagem de acdo demulcente.

De acordo com a sua toxicologia a babosa ndo deve ser ingerida por mulheres
grividas ou durante a menstruagdo e também deve ser evitado o seu uso interno nos
estados hemorroidais (DI CREDDO, 2008).

Conhecida h4 pelo menos trés mil anos, somente hoje em dia vérios centros de
pesquisas nos hospitais e na industria cosmética estdo trabalhando para conhecer e

aplicar a babosa nas suas multiplas fun¢des (VIANNA, 1997).
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Figura 1 - Imagem da folha e do gel da Aloe vera

(www.enciclopediadasplantas.com./plantas.)

Figura 2 - Imagem do gel in natura da Figura 3 - Mucilagem da Aloe vera.
Aloe vera (Segundo, 2000). (Araujo, 1996).



Figura 4 - (A) Aloe vera em estagio de floracdo. (B) Detalhe da inflorescéncia. (C) micrografia
da secg¢ao transversal da folha a fresco, corada com vermelho do Congo e verde malaquita,
obtida sob luz polarizada e contraste por interferéncia diferencial de Normasky. Fonte: SILVA
JUNIOR, 2003.

A Babosa é uma planta com espinhos, que secreta um gel de coloracio vitrea apds ter
suas folhas cortadas (Fig.- 1).
Temos a imagem do gel in natura da Aloe vera, que foi obtido a partir de um corte
transversal da folha da planta, extraido da por¢éo central (Fig.-2).
Na figura 3, também foi feito um corte transversal da folha, onde se observa um
liquido tissular mucilaginoso ou gel de coloragdo vitrea saindo de sua folha.
Na figura 4, estdo presentes o estdgio de floracdo, detalhe da inflorescéncia e a seccdo

transversal da folha da Aloe vera Linné (babosa).
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Dentre as pesquisas ji realizadas com a planta Aloe vera Linné (babosa) estd o
trabalho de Dorneles (2003) que avaliou os efeitos de diferentes formas de apresentacdo
da mucilagem presente nas folhas da babosa no processo de cicatrizacao e epitelizacao
de feridas experimentais em pele de coelhos chinchila. Ocorreu contracdo crescente
desde o dia 2 até o dia 14 com o tratamento derivado da babosa. As deferentes formas
de apresentacdo e posologias testadas ndo aceleraram o processo de cicatrizagdo, mas o
mucilago da babosa a 50% parece favorecer a contracdo das feridas, enquanto a
mucilagem seca parece favorecer a epitelizacdo das mesmas.

Segundo et al. (2006) compararam clinicamente a influéncia da babosa in natura e
de um extrato hidroalcodlico de prépolis na contracido de feridas cutdneas no dorso de
ratos. As feridas foram mensuradas nos dias 0 (imediatamente apds a cirurgia), 1, 3,
7,12 e 15 de pds-operatério, com o auxilio de paquimetro digital. Os resultados do
estudo mostraram uma eficiéncia da babosa e do prépolis no dia 3 e 12, se cotejado com
o grupo controle, comprovando que o uso desses agentes acelerou a reparacdo dessas
feridas. No dia 15 percebeu-se que todas as lesdes estavam praticamente fechadas, uma
diferenca significativa se comparada com os dias 1, 3, 7. J4 com os resultados intra-
grupos dos diferentes tempos experimentais, percebeu-se os mesmos padrdes de
respostas, sempre o grupo propolis e babosa teve maior contracio, quando comparado
ao controle. Além da contracdo da ferida, observou-se a auséncia de supuragdo e odor.
Uma questdo que poderia ter interferido nos resultados € ter usado uma solucdo
hidroalcodlica na solu¢do da prépolis, a qual foi empregada por Magro-Filho (1988,
1991) em animais e seres humanos, comprovando ser a tintura da propolis superior a
solucdo hidroalcodlica e o controle.

No trabalho de Ribas et al. (2005) foi testada a atividade cicatrizante do extrato
aquoso da planta Triticum vulgare (Bandvet creme) frente ao extrato aquoso da babosa,
em equinos. Os resultados obtidos neste trabalho demonstraram que todas as lesdes
apresentaram a formacao do tecido de granulacdo e respectiva epitelizacdo, mas em
intervalos diferenciados. A avaliacdo clinica das lesdes demonstrou que o tratamento
realizado com o extrato aquoso de babosa causou irritagdo, hiperemia e edema ao redor
da lesdo nos eqiiinos, sendo que o mesmo ndo foi evidenciado no tratamento com o
Bandvet.

Apesar de a babosa ser um excelente cicatrizante e antiinflamatério, devido aos

seus constituintes, principalmente os mucilaginosos, o que a torna uma boa opg¢ao para o
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tratamento topico de lesdes de pele (ROVATTINI & BRENNAN, 1959), neste
experimento com a espécie equina o tratamento com Bandvet creme promoveu um
processo de cicatrizagdo mais acelerado que o extrato aquoso de babosa.

Camara et al. (2005) analisaram macroscopicamente o processo de cicatrizagdo em
feridas cutdneas abertas em ratos tratados com gel de babosa em conjunto com ultra-
som terapéutico (fonoforese). Os animais foram distribuidos em 4 grupos, todos com
feridas cutineas na regido dorsal. As feridas foram mensuradas nos dias 7, 14 e 21,
sendo que no 7° dia de pds-operatorio os animais do grupo B (babosa) e D (fonoforese)
apresentaram resultados estatisticamente significativos em comparagdo ao grupo A
(controle, no qual os animais ndo receberam nenhum tratamento) apresentando uma 4rea
cicatrizada qautro vezes maior. No entanto no 14° e 21° dias de tratamento ndao houve
diferenga estatistica entre os tratamentos, embora os resultados dos grupos B e D
tenderam a ser superiores aos de grupo A, mostrando-se em conjunto serem um método
eficaz no processo de cicatrizagdo de feridas, com aumento significativo da drea

cicatrizada.

2.4.2 Stryphynodendron barbatiman (barbatimao)

De acordo com (CORREA, 1984) o barbatimido pertence a classe Magnoliatae,
familia Leguminosae e Mimosaceae, tem como nome cientifico o Stryphtnodendron
barbatiman e seu principal composto ativo € o tanino, considerado um excelente
cicatrizante. E uma leguminosa nativa do cerrado brasileiro, encontrada do Pard até os
estados de Sdo Paulo, Mato Grosso do Sul e Minas Gerais. Sua denominac¢do popular
depende das regides, assumindo em diversas localidades diferentes denominagdes
como, por exemplo: barbatimdo-verdadeiro, casca da mocidade, casca da virgindade,
paricarana, barba-de-timam, casca do Brasil, chordozinho-roxo e ibatim6 (CAMARGO,
1985).

O barbatimdo é uma arvore hermafrodita medindo entre dois e seis metros de
altura, com casca dspera e cheia de fissuras (figura 5). As folhas sdo alternadas e
compostas, onde os foliolos tém a forma mais ou menos arredondada e o numero pode
variar de cinco a oito pares por folha. Geralmente a floracido ocorre entre os meses de
setembro a novembro onde aparecem flores pequenas e delicadas com pétalas livres de
cor creme a esverdeado (figura 6 e 7). Devido a esta caracteristica o barbatimao também

¢ utilizado como espécie ornamental. O fruto € uma vargem com endocdrpio macio e
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fibroso de coloracdo escura contendo vdrias sementes mais ou menos compridas (6 a 9
mm de comprimento por 3 mm de largura) de coloragdo castanho avermelhado.
Geralmente os frutos comecam a aparecer no final da floragdo, estendendo até junho
onde ja estdo secos e prontos para disseminar as sementes (figura 8 e 9). H4 indicios que
suas sementes sdo toxicas. O barbatimdo se desenvolve em solos arenosos e ndo
inundaveis (ALMEIDA et al., 1998).

As propriedades medicinais do barbatimdo sdo conhecidas e utilizadas ha tempos,
sendo reconhecido como cicatrizante, adstringente, antisséptico, antidiarreico, diurético,
antiinflamatdrio, antihemorragico e antibacteriano (CAMARGO, 1985), tendo ainda
como principios ativos as substincias tinicas, as resinas, a mucilagem e a matéria
tintorial vermelha (VILANIA, 1993).

Os principais modos de uso do barbatimao sao através do uso externo de suas cascas
(figura 10 e 11) reduzidas a p6 e aplicada no local da lesdo ou decocgdo da casca com 11
de 4gua, ou por uso interno através das folhas por infusdo, decocgdo (ferver 20g da
casca em 11 d’gua), tintura diluida em pouca agua, fluido e elixir (MANBER,2009) .

As propriedades adstringentes contidas nas cascas do barbatimio permitem que as
proteinas das células superficiais da mucosa e dos tecidos lesados desprotegidos se
precipitem, formando um revestimento protetor contra a multiplicacdo bacteriana,
promovendo uma ac¢do antisséptica (COSTA, 1986). Porém sua ac¢do farmacoldgica
como cicatrizante de feridas e tlceras se deve a riqueza de taninos (CORREA, 1984).

A casca do barbatimido contém no minimo 20% de taninos (PANIZZA et al.,
1988), principio ativo que precipita as proteinas dos tecidos lesados, formando um
revestimento protetor que favorece a sua reparacdo (NETO et al., 1996), diminuindo a
permeabilidade e exsudacdo da ferida (BEDI & SHENEFELT, 2002). Por outro lado
Burger et al. (1999) através de andlises da casca e de sementes verificou que estas
possuem capacidades toxicas. J4 Afonso (2000) verificou que tanto as folhas como as
favas do barbatimio levam ao aborto e a intoxicagdo em bovinos, e provocam lesdes

nos rins e no figado.
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Figura 5 - Arvore do barbatimio vista de dois dngulos (Silva, 1999).

Figura 6- Florag@o do barbatimao Figura 7- Folhas novas nasce

(Harri Lorenzi, 2008). vermelha (Harri Lorenzi, 2008).
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(Harri Lorenzi,2008)

Figura 10 - tronco adulto barbatimao
(Harri Lorenzi, 2008).

Figura 9 — Frutos e sementes m,

(Harri Lorenzi, 2008

2006 11 &2

Figura 11- Casca do barbatimao.
www.naturezadivina.com.br/

aduras.



Dentre as pesquisas realizadas com o barbatimdo destacamos a realizada por Martins et
al. (2003), no qual se comparou o efeito da caléndula (Calendula officinalis), do confrei
(Symphytum officinale) e do barbatimdo na cicatrizacdo de pele por segunda intengdo
em equinos, buscando-se novas fronteiras quanto ao uso da flora disponivel e pouco
explorada como agente terapéutico de feridas em equinos. A avaliacdo macroscopica foi
realizada diariamente até a cicatrizagdio completa das lesdes. O barbatimio
proporcionou a formagao de crostas espessas, secas e irregulares, provavelmente devido
a acdo adstringente do tanino (PANIZZA et al., 1988), além da producdo de exsudato
serofibrinoso, com abundante deposi¢do de fibrina no sitio da lesdo. As feridas tratadas
com Caléndula apresentaram bordas menos edemaciadas e crostas serosas, lisas e
delgadas, comparada aos demais tratamentos, confirmando as propriedades
antiinflamatdrias descritas por Akihisa et al. (1996). Nas feridas tratadas com o confrei,
na fase de reparacgdo foi observada presenga de exsudato fibrinopurulento o que sugere a
auséncia de acdo antibacteriana desta planta. A andlise estatistica ndo revelou variacdes
significativas no estudo comparativo dos fitoterdpicos. A observacdo macroscépica
didria e a mensuracdo do halo das lesdes a cada trés dias concluiram que a retracio
centripeta foi beneficiada nos quinzes primeiros dias pelo o tratamento com barbatimao,
seguido da caléndula. A analise histopatologica revelou vantagem do grupo de feridas
tratadas com barbatimao, considerando o tecido de granulacdo subjacente ao epitélio,
com reducdo da vascularizacdo e auséncia de edema, o que corrobora com as
observacdes de Bedi e Shenefelt (2002). Os autores concluiram que o barbatiméo
apresenta efeito benéfico no processo de fibroplasia, reparacéo e retracdo da ferida e que
o barbatimao e a caléndula favorecem a epiteliza¢do, porém o primeiro com vantagem
sobre a segunda e que eles podem ser utilizados no tratamento tépico de feridas na
espécie equina.

No experimento de Duvaldo et al. (1996) foram avaliados os aspectos
morfolégicos e morfométricos da reparagdo tecidual de feridas cutaneas de
camundongos tratados com solucdo aquosa de Stryphynodendron barbatiman Mart. Os
resultados demonstraram que no 3° dia pds-operatdrio as bordas e a drea central estavam
aumentadas com aspecto irregular e formacdo de fina crosta de coloragdo marrom
escura aderida a lesdo; no7° dia as crostas estavam mais espessas e de coloracio
amarronzada; e no 14° dia, havia pequena formacao de crosta de cor marrom claro. Ja

no 21° dia verificou-se que as feridas do grupo II (0,Iml de solucdo aquosa de
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barbatimdo) demonstraram reparadas, com coloracdo rdsea e crescimento de pélos. Ao
exame microscopico verificou-se que a reepitelizacao das feridas dos animais do grupo I
(ndo utilizou substancia medicamentosa alguma) e II(sol. Aquosa de barbatimio), nos
dias 3,7 e 14 demonstravam-se aparentemente iguais, ao contrario das feridas do grupo
II(sol. Aquosa de barbatimido) que no dia 21 ja apresentavam reparadas e reepitelizadas,
verificando tecido de granulacdo com predominio de fibras coldgenas. Nesta pesquisa as
médias das areas das feridas tratadas com barbatimao foram menores nos 3, 14 e 21 dias
de poés-operatério e maiores no 7° dia, sugerindo que a solugcdo de barbatimio
demonstrou sua acdo de forma mais significativa a partir do 7° dia de pds-operatério. A
reparacdo das feridas tratadas dos animais do grupo II(solu¢do aquosa de barbatimao)
foi mais precoce, demonstrando que o emprego da solucdo aquosa de barbatimdo na
reparacao de feridas cutdnea em camundongos foi eficiente.

No trabalho de Santos (2007) foi feito uso do barbatimao (var. Mart) na reparacao
de feridas abertas provocadas cirurgicamente em caprinos (Capra hircus) da raca
Moxoté. Os resultados obtidos revelaram que no grupo tratado com pomada de
barbatimio, no 7° dia do pdés-operatério foi observada presenca de tecido de granulacdo
com dreas de epitelizacdo nas bordas das feridas, sendo esses achados observados no
grupo controle apenas no 14° dia. O tecido de granulacdo observado no grupo tratado,
no 7° dia pds-operatdrio, apresentava-se com coloragdo résea a levemente avermelhada
devido a grande quantidade de vasos neoformados, o que € essencial para a cicatriza¢ao
devido carrear fatores de crescimento (interleucinas). Estes eventos aconteceram mais
répidos no grupo tratado devido a acdo do barbatimao, que € rico em tanino (EURIDES,
1995, 1996), o qual segundo Coimbra (1998) tem propriedades que estimulam o
processo cicatricial. No 21° dia pés-operatério houve redugdo das dreas das feridas, as
quais foram menores no grupo tratado; e no 28° dia verificou-se completa cicatrizacdo
com epitelizagdo das feridas, formando uma cicatriz com textura e elasticidade da pele
com cicatrizacdo em forma de estrela o que ndo ocorreu com LC. Outro resultado
favoravel obtido com o uso da pomada de barbatimio foi o aumento na concentracdo de
fibroblastos encontrados nas feridas tratadas durante a fase inicial da cicatrizag@o.

Ja no experimento de Silva (2006) foi avaliado o extrato aquoso do barbatimio
como cicatrizante em feridas cirtirgicas do tecido cutineo em gatos. Na avaliacdo
macroscopica das feridas tratadas com o barbatimio (G1) e com a iodopovidona (G2)
observou-se que a reepitelizacio das feridas cirtrgicas foi similar em ambos os grupos

no 1°, 3° 7° e 10° dias pds-operatérios, sendo que as feridas do G1 estavam mais
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regulares e com uma bioplastia melhor. As cicatrizagdes foram melhores no que diz
respeito ao processo visual nas feridas tratadas com barbatimio, pois houve formacao
de crostas espessas com deposicdo de fibrina na lesdo, sugerindo que o barbatimio
favorece a fibroplasia (KENT LLOYD, 1992). J4 a avaliacdo clinica das lesdes
cirirgicas demonstrou que o tratamento realizado com barbatimao ndo causou respostas
de irritacdo ou edema, que fosse considerado fora dos padrdes normais.

Mendonga et al. (2008) utilizaram a laserterapia combinada com curativos de
solugd@o aquosa de barbatimdo (var. Mart) na cicatrizacdo de ferida cutinea séptica em
ovino. Foi observado que 48 horas apds a primeira sessdo, macroscopicamente, havia
boa evolugdo da reparacdo da ferida. No 5° dia de tratamento a drea da lesdo havia
reduzido significativamente e houve melhora na marcha do animal. J4 no 15° dia a
cicatrizagdo estava completa. A laserterapia reduziu o processo inflamatério e
infeccioso, fator determinante na aceleracio do processo cicatricial, resultado
semelhante aos trabalhos realizados por Marcon e André (2005). Contudo a solucdo
aquosa de barbatimio também apresentou papel importante no processo de cicatrizacio
tecidual neste animal, pois as propriedades adstringentes dessa leguminosa,
provavelmente permitiram a precipitacdo de células e de tecidos lesados, formando um

revestimento protetor contra as bactérias, como relatam Eurides et al. (1996).

2.4.3 Calendula officinalis (caléndula)

A caléndula é considerada uma das plantas mais versateis e € muito popular pelo
seu uso. Pelo fato de parecer estar com flor durante todo o ano, recebeu o nome
botéanico do latim calends que reflete a idéia de florescer durante todo o ano (DELLA
LOGGIA et al., 1994). No idioma inglés a caléndula se denominava marigold, sendo
que esse ultimo nome data da Idade Média e é devido a lenda em que associava a
Virgem Maria com as flores douradas da caléndula (GARCIA et al., 1996).

Cultivada por egipcios, gregos, hindus e drabes, a caléndula se desenvolveu em
jardins da Europa e tem sido usado medicinalmente desde o século 12. Suas flores
seguem o sol (abrem pela manhd e fecham ao anoitecer) e por isso a planta foi ligada ao
signo astrolégico do verao (ledo).

A Calendula officinalis é conhecida popularmente como caléndula, maravilha

dos jardins, malmequer e margarida dourada, entre outras denominacdes. E uma planta
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nativa da regido do Mediterraneo que apresenta mais de 35 acdes medicamentosas,
dentre elas, acdo cicatrizante, antiinflamatdria, analgésica, antitumoral e antisséptica
(PARENTE et al., 2002).

Pertencente a familia botanica Asteraceae (Compositae) segundo Corréa et al.
(1994) a caléndula € uma planta herbacea anual que cresce de 30 a 50 cm de altura, com
caule verde, carnudo, coberto com pélos finos (GIL et al., 2000). Suas folhas sdo
inteiras ou ligeiramente denteadas alternadas, ovais ou lanceoladas e espatuliforme com
raizes amarelo claro e fasciculado. Suas flores possuem diametro que varia de quatro a
sete centimetros, possuem um botdo central contendo de 15 a 20 pétalas com coloracdo
variando do amarelo ao laranja, sendo que as pétalas possuem de 2 a 3 cm de
comprimento e 5 a 7 mm de largura (GIL et al., 2000/5). O fruto, tipo aquénio, é curvo,
provido de protuberdncia no dorso e crenado na face ventral (CORREA et al.,
1994)(figura 12, 13 e 14).

Esta planta vem sendo amplamente utilizada com finalidade medicinal ha
séculos pela populacdo, baseada durante muito tempo em conhecimento empirico, mas
apos estudos realizados em grandes centros como a Alemanha, sua utilizagdo tornou-se
embasada nos conhecimentos cientificos (SIMOES, 2000).

A Calendula officinalis € utilizada sob as mais variadas formas, tais como

infusdes, tinturas, unguento por via oral ou através de uso homeopatico. Ansari et al.
(1997) descreveram os efeitos da caléndula em forma de o6leo, creme e gel na
cicatrizacdo de feridas em bufalos.
Segundo Teske & Trentini (1995) vérios estudos quimicos com as flores da caléndula
revelaram seus principios ativos, responsaveis por suas propriedades fisioldgicas.
Dentre eles estdo: 6leos voldteis, carotendides (caroteno, calendulina), triterpendides,
mucilagem, resinas, polissacarideos, substincias amargas (calendina), dcido salicilico,
varios dlcoois, saponinas, taninos e flavondides (quercentina, narcisina).

Para Zimmermann (1989) e Campos (2000) a agdo cicatrizante da caléndula é
relatada na literatura de forma empirica em relatos que descrevem a experiéncia com
seu uso clinico. De acordo com Cairo (1982) o grande feito da caléndula estd em curar
feridas abertas e dilaceradas, com ou sem hemorragia, bem como feridas produzidas por
golpes, sendo que o seu principal emprego tem sido em aplicacdes externas sobre
feridas incisas. Em casos de feridas deixadas cicatrizar por segunda intencdo, o extrato
aquoso da caléndula € eficaz, reduzindo significativamente o processo supurativo. Além

disso, Campos (2000) citam que esta planta € isenta de efeitos toxicos para os tecidos.
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Figura 12 — Flor da Calendula officinalis.
(Josaud, 2009)

Figura 13 — Folhas da Calendula officinalis.
(Josaud, 2009)
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Figura 14 - Partes da planta caléndula (Meri Rees, 2008).

Campos et al. (2000) avaliaram a administracdo e aplicagdo topica da Calendula
officinalis em animais com perda de tecido cutdneo e com indicacio de cicatrizagdo por
segunda intencdo. Foi observada reacdo inflamatdria entre o 2° e o 4° dia apds o inicio
do tratamento, com evidencias de edema e hiperemia principalmente nas bordas das
feridas. O tecido de granulacdo surgiu, em média, a partir do 3° dia, iniciando-se pelas
margens da ferida, com coloracio de vermelho intenso, brilhante e granuloso,
correspondendo a neoangiogénese. A acdo antisséptica da planta foi observada
clinicamente através da diminuicdo da secrecdo e formacdo do tecido de granulagio
cicatricial. Além disso, o curativo com a pomada de caléndula funcionou como barreira
mecanica contra penetracdo de microorganismos do exterior em direcdo a ferida e
diminuiu a aderéncia do curativo ao leito da ferida, o que poderia ocasionar atrito e
remocdo do epitélio recém formado. As feridas causadas por mordedura e deiscéncia
apresentaram maior tempo de reparagdo, porém todas as feridas apresentaram resposta

efetiva ao tratamento com caléndula, independente da extensdo, profundidade e tipo de
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lesdo. Como conclusdo, os autores citaram que o tratamento alternativo com caléndula,
em comparacgdo ao tratamento cldssico, possibilitou a uma reduc@o no custo e no tempo
gasto pelos profissionais para troca de curativo e avaliagdes.

Em coelhos da raga Nova Zelandia a aplicacdo tépica da caléndula em feridas
cutaneas experimentais demonstrou ser eficaz para atrair fibroblastos e fibrdcitos para o
leito da ferida, sendo que no 7° dia de tratamento os valores para ambas as células foram
maiores no grupo tratado que no grupo controle (PAGNANO et al., 2007). Resultados
semelhantes foram obtidos por (NITZ, 2005), em feridas cutineas em ratos Wistar.

Wendt (2005) avaliou a evolucdo clinica e os aspectos microbioldgicos e
histopatolégicos da aplicagdo cutinea de pomada a base de caléndula e de 6leo de
girassol na cicatrizagdo por segunda intencdo de feridas cutaneas em pequenos animais.
As feridas tratadas com caléndula cicatrizaram em 20,1 dias; as que receberam 6leo de
girassol em 18,97 dias; as que foram tratadas com caléndula e 6leo de girassol em 19,57
dias; e as do grupo controle (apenas soro fisioldgico) em 20,77, demonstrando que nio
houve diferenga significativa quanto ao tempo de cicatrizacdo. A andlise histoldgica
demonstrou que as feridas evoluiram para cicatrizagdo com uma neutrofilia acentuada
até o final do processo, sugerindo que o processo cicatricial ocorreu apesar da atividade
inflamatoria.

Castro et al. (1992) aplicaram a pomada da caléndula em feridas cirdrgicas pds-
operatdrias complicadas e observaram no processo de cicatrizacdo a formacao de tecido
de granulacdo em feridas desvitalizadas, sugerindo o efeito cicatrizante da caléndula,
descrito por (DUKE, 1987). Duas das feridas apresentaram completa cicatrizacdo aos 21
dias de tratamento e quatro apresentaram completa epitelizacdo ou fibroplasia aos 28

dias de tratamento, independente da origem e do tamanho da les3o.

2.4.4 Symphytum officinale (Confrei)

O Symphytum officinale é uma planta herbacea originaria da Europa (Portugal,
Inglaterra) e da Asia, naturalizada nos Estados Unidos e América do Sul e conhecida
popularmente no Brasil, onde € bastante cultivada, como confrei (GRUZ, 1995). “Seu
nome cientifico é derivado da palavra grega “symphyo”, que significa” unir” , em

alusdao ao seu poder terapéutico como cicatrizante. Na idade Média, e ainda hoje,

25



popularmente € muito usada nos casos de fraturas, aumentando a velocidade de
recuperagdo dos ossos (MAIA 2009).

O Symphytum officinale é conhecido popularmente como confrei, consolda,
consolida, confrei-russo, leite-vegetal, capim-roxo-da-rissia, orelhas-de-asno, erva-do-
cardeal, lingua-de-vaca e erva-encanadeira-de-osso (PANIZZA, 1997).

E uma planta herbicea, perene, que se apresenta como uma pequena touceira,
que pode chegar a meio metro de altura, pertencente a familia Boraginaceae, adaptada
ao clima temperado e frio, perfeitamente aclimatada no centro-sul do Brasil (PANIZZA,
1997). Suas folhas sdo de formato entre lanceolado e oval, dsperas com nervuras bem
visiveis, sendo grandes na base da planta e menores um pouco na parte superior
(MATOS, 1998). Seus rizomas e raizes sao grossos, o caule é ereto e com superficie
aspera, as flores sdo de coloracdo amarelo a violdcea, grandes e tubulosas e o fruto é
composto de quatro aquénios (MAIA, 2009).

E uma planta ristica e de facil cultivo, resistente a secas e geadas e que precisa
de bom teor de umidade e local ensolarado para ter boa producio, mas ndo resiste aos
encharcarmentos (SARTORIO et al., 2000).

Em sua composicdo contém mucilagem, alantoina, alcaldides pirrolizidinicos,
taninos, colina, sais minerais, saponinas triterpénicas, vitaminas e acido félico
(SARTORIO et al.,, 2000). A alantoina € responsavel pelo efeito cicatrizante e
adstringente, pois estimula a formacdo de tecido de granulacdo. J4 a mucilagem
contribui para o efeito emoliente (CARRICONDE, 1997).

Na medicina popular empregam-se preparagdes utilizando raizes e folhas que,
supostamente, apresentam acdo cicatrizante, antiinflamatéria, antirreumadtica e
antiulcerogénica. O sumo das folhas € indicado para cicatrizac¢do de feridas e da tintura
das folhas pode-se fazer pomada, usando vaselina, lanolina, ou qualquer substincia
gordurosa que aumente a eficdcia na absorcdo dos principios ativos (CARRICONDE,
1997). O suco extraido de suas raizes pode ser utilizado externamente em feridas,
inchacos e contusdes (MORGAN, 1979).

O confrei tem sido utilizado tradicionalmente no tratamento de feridas e sua
inclusdo em produtos destinados a aplicacdo tépica € permitida, contanto que as
preparacdes sejam aplicadas somente em pele integra e que seu emprego se restrinja a
um periodo de dez dias. Portanto, produtos fototerdpicos licenciados para uso interno

nao podem conter confrei (NEWALL., et al , 1996).
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A toxicidade dos alcaléides presentes na composi¢do do confrei é bastante
conhecida. Os que possuem nicleo pirrolizidinico insaturado sdo metabolizados no
figado em metabdlitos pirrdlicos toxicos, sendo que a toxicidade aguda resulta em
necrose hepdtica, ao passo que a crdnica geralmente resulta em doenga vasooclusiva,
caracterizada pela presenca de células hepdticas aumentadas (McLEAM, 1970). A

hepatotoxidade dos alcaldides estd bem documentada em animais (WHO, 1988).

Figura 15- Planta confrei Figura 16 — Flor do confrei.
(Stickel, 2000) (Pequenalau, 2006)



subterrdneos, rizoma (ri) e raiz (rz); 3. Fragmentos dos Orgdos subterraneos,
mostrando regifio central clara e periférica raiada; 4. Sec¢do transversal da raiz,
indicando periderme (pe), células parenquimatosas (cp), floema (fl), zona cambial
(zc) e xilema (x1). (Alex Segundo, 2006).
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A figura 15 Corresponde a representacdo da planta Symphytum officinale
(confrei).

A figura 16 representa a flor do confrei (Symphytum officinale) e a figura 17 os
componentes presentes na planta confrei.

As pesquisas realizadas com o confrei demonstram a sua eficidcia em curar
enfermidades que acometem tanto os animais como os seres humanos.

No experimento realizado por Oliveira et al. (2000) foi comparado o efeito de
duas preparacdes das folhas de confrei, na cicatrizacdo de feridas cutaneas de ratos. Os
resultados demonstraram que o confrei reduziu o tempo de cicatrizagdo, estimulando
tanto o crescimento de tecido de granulacido quanto a contracio das feridas.

Rahal et al. (2000) estudar histologicamente a resposta cicatricial de feridas
limpas tratadas com solugdo fisiolégica a 0,9% ou com a pomada creamex, um produto
natural contendo extrato de confrei, extrato citrico € componentes coadjuvantes como o
6leo de figado de bacalhau e 6xido de zinco. A pomada contendo extrato de confrei
reduziu a infiltracdo neutrdfilica e estimulou a neovascularizagcdo, a fibroplasia e a
deposicdo de coldgeno, resultando em epitelizagdo da epiderme aos 21 dias de
tratamento, tempo significativamente inferior ao do grupo controle.

Sirio et al. (2008) avaliaram macroscépica e histologicamente os efeitos
reparadores do muco dos escargots Achatina fulica e Achatina monochromatica, em
lesdes provocadas na pele de camundongos da linhagem ‘“hairless”, e verificaram que
ambos foram eficientes. Neste mesmo estudo, os pesquisadores comprovaram ainda que
quando os animais foram alimentados com uma rag¢do contendo confrei, os resultados
obtidos com o muco de ambas as espécies de escargots foram potencializados.

Quando comparado ao barbatimdo e a caléndula, no tratamento por segunda
intencdo de feridas provocadas cirurgicamente em equinos, o confrei revelou possuir
atividade antisséptica limitada, embora tenha apresentado resultados semelhantes as
demais plantas quanto ao tempo de cicatrizacdo das feridas (MARTINS et al., 2003).

No estudo de Balducci et al.,(1999) objetivou-se unir dos medicamentos similares,
o Symphytum officinale e a Calendula officinalis em um complexo para verificar seu
efeito no reparo de feridas de extracdo dentaria em camundongos. A andlise histoldgica
mostrou nos animais tratados um avango progressivo de neoformagdo dssea mais
acentuada no repara de feridas apds extracdo dentdria do incisivo superior, quando

comparado ao controle (dlcool etilico a 70%). Este resultado enfatiza as propriedades
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biol6gicas deste complexo e sua possivel utilizacio como recurso terapéutico
odontolégico.

Souza et al. (2007) estudaram o efeito estimulante do confrei na consolidacdo de
fraturas de rddio e ulna em ratos e verificaram que, em doses homeopdticas, o extrato da

planta ndo demonstrou ser estimulante da consolidagdo de fraturas.



3- CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se com esta revisdo literdria que a fitoterapia estd sendo considerada por
muitos pesquisadores um tratamento eficaz, de facil acesso e baixo custo, no que diz
respeito a diversas enfermidades que acometem nio s os animais, mas também os seres
humanos.

As plantas que foram citadas nesta revisdo mostraram-se bastante eficientes no
processo de cicatrizagdo de vdrios tipos de feridas, desde que aplicadas de forma
correta.

Novas pesquisas devem ser realizadas, ndo apenas com estas plantas (babosa,
barbatimio, caléndula e confrei), mas também com outras, para que possam servir de

base ao seu emprego na rotina da clinica médica veterinaria e humana.
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