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RESUMO

Aesculus hippocastanum, popularmente conhecida como castanha-da-india, faz parte dos
medicamentos fitoterdpicos muito comercializados no Brasil, usada regularmente para tratar
insuficiéncia venosa crbnica. Este trabalho tem por objetivo realizar um levantamento sobre a
espécie medicinal A.hippocastanum, bem como seu potencial terapéutico e avaliar controle de
qualidade. A. hippocastanum é eficiente no tratamento de diversas afec¢des do sistema circulatério,
principalmente de insuficiéncia venosa. No Controle de Qualidade de produtos a base de castanha-
da-india sdo realizados ensaios de pureza, teor de umidade e teor de cinzas totais. Destaca-se a
importancia terapéutica da espécie A. hippocastanum, bem como a necessidade da realizacdo de
testes de Controle de Qualidade para garantir a qualidade, seguranca e eficacia dos produtos.
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ABSTRACT
Aesculus hippocastanum, popularly known as horse chestnut, is one of the herbal medicines widely
marketed in Brazil, used regularly to treat chronic venous insufficiency. This work aims to carry out a
survey on the medicinal species A. hippocastanum, as well as its therapeutic potential and to
evaluate Quality Control. A. hippocastanum is effective in treatment of various disorders of the
circulatory system, especially venous insufficiency. Quality assurance of horse chestnut derived
products are carried out tests of purity, moisture content and total ash content. The importance of the
A. hippocastanum species is emphasized, as well as the need to carry out Quality Control tests to
guarantee the quality, safety and efficacy of the products.

Keywords: Aesculus hippocastanum. Horse Chestnut. Pharmacological Activities. Therapeutic
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INTRODUCAO

Nos ultimos tempos a demanda no consumo de medicamentos a base de
plantas teve um aumento consideravel, devido ser um produto mais saudavel e
com menos efeitos adversos, além de ter preco mais acessivel que o0s
medicamentos farmacoquimicos, porém algumas plantas sdo consideradas
venenos, por obterem toxinas que podem levar a morte (BARA et al., 2006).

Diversos fatores contribuiram para esse aumento, entre eles os avancos
ocorridos na area cientifica e tecnolégica, que permitiram o desenvolvimento de
fitoterapicos mais seguros e eficazes. Ao passo que medicamentos industrializados
podem possuir um unico ativo, responsavel pelo seu efeito farmacolégico, os

extratos vegetais e de fungos, por sua vez, SG0 compostos por varias substancias
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ativas. Sua efetividade é a consequéncia do uso, durante muitos anos, por
diferentes grupos étnicos (IBIAPINA et al., 2014).

Dentre os produtos naturais, destaca-se a castanha-da-india (Aesculus
hippocatastanum), que representa boa parte do consumo de medicamentos
fitoterapicos.

Com base nisso, 0s objetivos do presente trabalho consistem em realizar um
levantamento sobre a espécie medicinal A. hippocastanum, bem como seu

potencial terapéutico.

MATERIAL E METODOS

Estudo retrospectivo e descritivo a respeito da espécie medicinal Aesculus
hippocastanum. Para tanto foi realizado um levantamento bibliografico
desenvolvido e fundamentado a partir da analise de artigos cientificos obtidos nas
bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e portal CAPES. Os
descritores utilizados durante a pesquisa foram: fitoterapia, plantas medicinais,
medicamentos fitoterapicos, controle de qualidade. Artigos originais e revisdes
bibliogréficas, publicados entre 1998 e 2014, foram incluidos na revisdo e seus
dados discutidos.

DESENVOLVIMENTO
A espécie Aesculus hippocastanum

A. hippocastanum, conhecida popularmente como castanha-da-india,
pertence a familia Hippocastanaceae. E uma arvore nativa do Oeste da Asia,
sendo grandemente cultivados em parques, jardins e ao longo de avenidas
metropolitanas de varios paises de todo o mundo (WHO, 1999). As partes usadas
para fins medicinais sdo as sementes que devem estar secas e maduras
(SIRTORI, 2001).

O constituinte quimico principal da espécie € aescina, Figura 1, uma mistura
natural de saponinas triterpénicas. A este componente quimico sdo atribuidas
propriedades anti-edema, antiinflamatoria e venotdnica, sendo a sua maior
indicacdo clinica para o tratamento da insuficiéncia venosa cronica, todas

suportadas por investigagcdes experimentais (SIRTORI, 2001).



Figura 1. Estrutura quimica da aescina.

Potencial terapéutico

As sementes de castanha-da-india s&o tradicionalmente usadas no
tratamento de hemorréidas, varizes, diarréia, flebites, febre e hiperplasia prostatica
(ARAUJO, 2008).

De acordo com Cunha e colaboradores (2009), a escina e 0 esculdsido sao
responsaveis pelas propriedades antiexsudativas, venotdénicas e aumento da
resisténcia capilar. A escina € antiinflamatéria e diminui a permeabilidade e a
fragilidade capilar. As suas propriedades antiexsudativas contribuem para a
reabsorcdo dos edemas. Os esculésidos sdo ainda protetor solar. Os taninos
contidos na casca e folhas tém um efeito adstringente. Os extratos mostram ter
elevada atividade anti-radicalar. Desta forma, ativa circulacéo sanguinea e favorece
0 retorno venoso, prevenindo acidentes vasculares, estase venosa, espasmos
vasculares e tromboflebites (ISSAKOWICZ, 2005).

Controle de Qualidade

O controle de qualidade dos fitoterapicos comeca nos cuidados desde a
plantacdo, coleta, manipulacdo, secagem e estocagem. O uso de pesticidas deve
ser evitado ou feito em poucas quantidades. O cultivo do solo também deve ser
observado; a colheita deve ser feita na época correta, para que 0s principios ativos

da planta estejam potencializados; deve-se ter cuidado também para sempre colher



plantas saudaveis, pois plantas com fungos podem intoxicar o paciente (SOUZA,;
MACIEL, 2010).

E papel da ANVISA (Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria), realizar
registro de medicamentos, onde os quais passarao por testes pra avaliar qualidade,
eficAcia e seguranca, s6 assim tais medicamentos serdo postos a venda no
mercado, sem oferecer risco a populacdo. A regulamentacdo em vigor para o
registro de medicamentos fitoterapicos € a Resolucéo de Diretoria Colegiada (RDC)
48/2004, que determina a necessidade de identificacdo botanica das espécies
vegetais utilizadas, padrdo de qualidade e identidade e provam de eficacia e
seguranca que validem as indicacfes terapéuticas propostas (BRASIL, 2010a).

De acordo com a Farmacopéia Brasileira (BRASIL, 2010b) sao realizados
diversos ensaios de controle de qualidade, tais como pureza, onde a presenca de
material estranho ndo pode ultrapassar 2%, e é classificada em trés tipos: (a)
partes do organismo ou organismos dos quais a droga deriva; (b) quaisquer
organismos, porcdes ou produtos de organismos; e (c) impurezas de natureza,
minerais ou organicas, nao-inerentes a droga.

Também o teste de teor de umidade, sendo aceito no maximo 10% de &gua.
Para tanto, podem ser realizados trés métodos distintos: meétodo gravimétrico
(dessecacdo), método azeotrdpico (destilacdo com tolueno) e método volumétrico
(Karl Fischer). O primeiro, tecnicamente mais simples e rapido, ndo € aplicavel
guando a droga contém substancias volateis. Os demais requerem equipamentos
especiais e compreendem técnicas mais complexas (BRASIL, 2010a).

O teor de cinzas totais também consiste em um teste de controle de
qualidade para as amostras. E preconizado um limite maximo de 4% de cinzas
totais, os quais incluem cinzas fisiolégicas e cinzas nao-fisiologicas. O teste
realizado consiste em pesar, exatamente, cerca de 3 g da amostra pulverizada, ou
a quantidade especificada na monografia, transferir para cadinho (de silicio ou
platina) previamente tarado. Distribuir a amostra uniformemente no cadinho e
incinerar aumentando, gradativamente, a temperatura até, no maximo, 600 * 25 °C,
até que todo o carvao seja eliminado. Um gradiente de temperatura (30 minutos a
200 °C, 60 minutos a 400 °C e 90 minutos a 600 °C) pode ser utilizado. Resfriar em
dessecador e pesar. Nos casos em que o0 carvdo ndo puder ser eliminado
totalmente, resfriar o cadinho e umedecer o residuo com cerca de 2 mL de agua ou

solucéo saturada de nitrato de amonio. Evaporar até secura em banho-maria e, em



seguida, sobre chapa quente, e incinerar até peso constante. Calcular a
porcentagem de cinzas em relagdo a droga seca ao ar (BRASIL, 2010a).

De acordo com Alexandre e colaboradores (2005), ha evidéncias de que
esses medicamentos sdo mais eficazes do que o placebo e, também, tdo eficazes
quanto a terapia de compressao dos membros inferiores com meias elésticas e os
medicamentos a base de rutosideo. Portanto, como monoterapia, a castanha-da-
india pode ser uma alternativa apropriada para o tratamento sintomatico de
pacientes com insuficiéncia venosa cronica.

Cabe ressaltar a importancia de A. hippocastanum na terapéutica atual,
basicamente em afecc¢des do sistema circulatério. Porém, o Controle de Qualidade
de produtos naturais, bem como os que contém castanha-da-india em sua
composicdo nao estdo isentos destes testes, 0s quais garantem qualidade,

seguranca e eficicia dos produtos.

CONSIDERACOES FINAIS
A. hippocastanum € uma escolha favoravel no tratamento da insuficiéncia
venosa cronica, além de ser um produto natural e que apresenta menos efeitos
adversos, e ter preco mais acessivel que os medicamentos industrializados.
Destaca-se também a importancia do Controle de Qualidade na producédo de
medicamentos a base de castanha-da-india para garantir a qualidade, seguranca e

eficacia destes produtos.
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