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Resumo

Desde os seus primordios, a humanidade possui o habito de utilizar plantas medicinais como forma de tratamento em enfermidades,
especialmente, perante aquelas que acometem o sistema respiratorio, como infec¢des bacterianas, virais e fingicas. Por apresentar diversas
propriedades farmacologicas, uma das espécies mais utilizadas nestas situa¢des ¢ a Echinacea purpurea. Desse modo, o objetivo do presente
estudo foi revisar a literatura disponivel sobre o potencial farmacoldgico da espécie de Echinacea purpurea e o seu uso frente as infecgdes
respiratorias. O estudo foi do tipo exploratério de carater qualitativo, com uma revisdo de literatura. As pesquisas foram realizadas entre 30
de abril a 31 de julho do ano de 2020. Foram utilizadas como palavras-chave de busca “Echinacea purpurea”, “Constitui¢do da E. purpurea”,
“Sistema respiratorio” e “Infec¢des respiratorias”. As buscas foram realizadas sendo utilizadas bases de dados, como: PubMed, SciELO e
Google Scholar, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. O estudo demonstrou que a Echinacea purpurea é uma planta bastante utilizada
popularmente no tratamento de diversas enfermidades, principalmente, em casos de infecgdes respiratorias. Esta possui um grande potencial
biologico por deter fitoconstituintes que apresentam atividades antibacterianas, antivirais, antifingicas e imunomoduladoras. Entretanto, ainda
se faz necessaria a realizac@o de pesquisas mais detalhadas acerca da mesma, visto que nao sdo conhecidos todos os seus constituintes, as doses
em que esta se prova eficaz em humanos e o seu mecanismo de agao.

Palavras-chave: Echinacea purpurea. Infecgdes Respiratorias. Sistema Respiratorio.

Abstract

Since its beginnings, mankind has been in the habit of using medicinal plants as a form of diseases treatment, especially when compared to
those that affect the respiratory system, such as bacterial, viral and fungal infections. As it presents several pharmacological properties, one
of the most used species in these situations is the Echinacea purpurea. Thus, the aim of the present study was to review the available literature
on the pharmacological potential of the species of Echinacea purpurea and its use against respiratory infections. The study was an exploratory
qualitative study with a literature review. The searches were carried out between April 30" and July 31* of the year 2020. The search keywords
“Echinacea purpurea”, “Constitution of E. purpurea”, “Respiratory system” and “Respiratory infections” were used as search keywords.
The searches were performed using databases such as PubMed, SciELO and Google Scholar, in Portuguese, English and Spanish. The study
showed that Echinacea purpurea is a plant widely used in the treatment of various diseases, especially in cases of respiratory infections. It has
great biological potential because it contains phytochemicals that have antibacterial, antiviral, antifungal and immunomodulatory activities.
However, it is still necessary to carry out more detailed research about it, since not all of its constituents are known, the doses at which it proves
effective in humans and its mechanism of action.

Keywords: Echinacea purpurea. Respiratory Infections. Respiratory System.

1 Introducio uma das que mais se destacam € o uso destas nas infec¢des do

S . sistema respiratorio, principalmente, aquelas que possuem um
As plantas medicinais sdo utilizadas como forma de P - prineip -84 quep

tratamento pela humanidade desde seus primeiros registros.
Apesar de toda evolugdo social se sabe que a aplicacdo de

quadro caracteristicamente agudo como: resfriados, faringites
¢ amigdalites (OLIVEIRA; DANTAS, 2012).

ervas e vegetais em enfermidades nio est4 obsoleta e seu uso é As infecgOes respiratorias sdo bastante frequentes,

bastante difundido na sociedade, o que fomenta a pesquisa de
diferentes espécies com possiveis atividades farmacologicas,
utilizando-se, dessa forma, o
para o desenvolvimento de diversos estudos cientificos
(GONCALVES; GONCALVES; BUFFON, 2017; MACIEL
etal.,2002).

Entre as mais variadas situacdes, nas quais ocorre o

emprego de plantas medicinais como alternativa terapéutica,

conhecimento popular
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atingindo de forma mais grave criangas e idosos, sendo
uma das principais causas de morbimortalidade entre estes.
Nesse sentido, muitos fatores podem ser responsaveis por
causar infecgdes do trato respiratorio, destacando-se os
agentes virais, bacterianos e fungicos (BONFIM et al.,
2011). Entre as diversas espécies utilizadas popularmente
para combate ¢ prevengao de tais enfermidades se destaca a

Echinacea purpurea, planta nativa norte-americana conhecida
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popularmente como coneflower e utilizada entre povos desta
regido e europeus (KARSCH-VOLK et al., 2014).

Pesquisas realizadas com esta espécie demostram que
em sua fitoconstitui¢do diversos compostos estdo presentes,
tais como: alcamidas, polissacarideos, acido cafeico,
taninos, flavonoides, principalmente, em suas flores e raizes.
Sendo as alcamidas citadas como as principais substancias
presentes nesta planta, envolvidas na estimulagdo do sistema
imunoldgico e seu mecanismo de a¢ao ocorrendo pela ligagao
com receptores localizados nas células imunes, capazes
de regular a resposta deste sistema (AARLAND, 2017;
GERTSCH et al., 2004).

Desse modo, o objetivo do presente estudo foi revisar
a literatura disponivel sobre o potencial farmacoldgico da
espécie de Echinacea purpurea e o seu uso frente as infec¢des

respiratorias.

2 Desenvolvimento
2.1 Métodos de selecao

Trata-se de uma pesquisa exploratoria de carater
qualitativo, com uma revisao de literatura, que buscou expor
o potencial farmacoldgico da Echinacea purpurea frente as
infecgdes respiratorias. Sendo o trabalho realizado através da
leitura e abordagem de artigos cientificos, livros e entre outros
estudos sobre o tema, ja desenvolvidos e publicados.

As pesquisas foram realizadas entre 30 de abril a 31 de julho
do ano de 2020. Foram utilizadas como palavras-chave de busca
“Echinacea purpurea”, “Constituicdo da E. purpurea”, “Sistema
respiratorio” e “Infecgdes respiratorias”, utilizando-se as bases
de dados: PubMed (National Library of Medicine), SciELO
(Scientific Electronic Library Online) e Google Scholar.

Entre os critérios de inclusdo foram utilizados estudos
disponiveis nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que
abordavam o tema pesquisado, sendo selecionadas pesquisas
experimentais, exploratorias e descritivas, publicadas entre os
anos de 1998 e marco de 2020. Estudos fora do periodo de tempo
estabelecido, linguagens e abordagem do tema foram excluidos.

De acordo com as pesquisas realizadas nas bases de
dados escolhidas, elaborou-se o Quadro 1, que demonstra
a quantidade de artigos encontrados em cada uma das
plataformas utilizadas de acordo com os descritores
abordados. Os artigos foram escolhidos com base na leitura

prévia do resumo e adequagao destes aos critérios de inclusao.

Quadro 1 - Quantidade de artigos encontrados

Descritores ScieELO Google Pubmed
scholar
Echinacea purpurea 08 15.700 459
Constlmlgéo da E. ) 265 )
purpurea
Sistema respiratorio 784 16.100 216.814
Inicceoes 351 15.600 | 135362
respiratorias
Total 1.143 47.665 352.635

Fonte: dados da pesquisa.
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A partir das palavras-chave utilizadas e leitura prévia dos
titulos dos artigos encontrados, nas bases de dados, foram
selecionados 127 estudos, sendo escolhidos entre estes 69
para a elaboracdo da presente pesquisa, concentrando-se
em oito principais a elaboracdo dos resultados. Os artigos
selecionados foram lidos, a fim de evidenciar aqueles que de
fato demonstravam atividades farmacoldgicas atribuidas a
Echinacea purpurea.

2.1 Sistema Respiratério

As vias aéreas sdo responsaveis por conduzir o oxigénio
as areas funcionais do sistema respiratorio. Quando inalado,
este entra pelas narinas, segue da laringe para a traqueia e ao
chegar no torax se percebe a divisdo da porgao final em dois
bronquios (direito e esquerdo), que sao estruturas cartilaginosas
ramificadas e apresentam em seu fim pequenos tubos nao-
cartilaginosos denominados de bronquiolos, caracterizados
como as menores vias condutoras de ar nas regides terminais
ha o surgimento dos alvéolos. Situados em uma area bastante
vascularizada do pulmao,
com bronquiolos terminas respiratdrios, o acino pulmonar
(GONCALVES, 2004; TORTORA; DERRICKSON, 2017).

O processo de inspiragdo ocorre através da expansdo da
cavidade toracica, realizada por uma compressao diafragmatica
e elevacdo das costelas pelos musculos intercostais, que

estes compdem, juntamente

permitem um aumento da caixa torécica, realizando-se assim
a entrada do ar para os pulmdes. Entretanto, durante esta agdo
pode haver a inalag@o de particulas estranhas ao organismo,
que em fungdo de seu tamanho podem atingir diversas areas
do sistema respiratorio, para evitar o comprometimento da
respiragao existe uma série de mecanismos de defesa inerentes
a este sistema, que contam com reflexo de tosse e espirro,
cilios, muco, macréfagos alveolares e anticorpos (SILVA et
al.,2011; WEST, 2013).

2.3 Infeccdes respiratorias agudas

As Infecgdes Respiratorias Agudas (IRAs) compreendem
os resfriados, as faringites, as amigdalites, as otites, as
sinusites e as pneumonias, estas podem serem associadas a
diversos agentes infecciosos, tendo como principais fatores
causais virus e bactérias. Acometem, em sua maioria,
individuos que possuem baixas condigdes socioecondomicas,
idosos, criangas e residentes de paises em desenvolvimento
(CARDOSO, 2010).

Segundo Natali er al. (2011), as IRAs sdo responsaveis
por um dos maiores indices de morbidade e mortalidade entre
idosos e criangas ao redor do Mundo, atingindo principalmente
menores de 5 anos de idade. Sdo responsaveis por uma taxa
de 25% das internagdes hospitalares e de acordo com estudos
realizados por Boas e Ruiz (2004), estas foram motivadoras
de 27,6% das internacdes hospitalares entre idosos.

As IRAs possuem altos indices de propagacao em fungio
de sua facilidade de contagio, pois os agentes causadores
destas patologias podem ser transmitidos através do ar, da

750



inoculagdo destes nas mais diversas superficies e por meio
de goticulas expelidas de individuos infectados durante os
processos de espirro, de bocejo e de fala (DUARTE, 2003).

O diagndstico destas patologias ¢ feito, primeiramente,
de forma clinica e confirmado através de exames soroldgicos
e de imagem. J& o tratamento pode mudar de acordo com o
agente causador da enfermidade e possui custo variavel, que
pode ser ou ndo acessivel para as diferentes populagdes, o que
fomenta pesquisas, que busquem novos farmacos para estas
(ANDRADE et al., 2012).

A prevengdo destas doencas ¢ de extrema importancia na
diminuicdo da incidéncia das mesmas, pois por possuirem alto
contagio, sdo capazes de atingirem grandes areas em um curto
periodo de tempo, podendo gerar problemas inerentes aos
sistemas de saude, distribuidos pelo Mundo, comprometendo
o tratamento dos individuos afetados. Atualmente, vivencia-
se uma Pandemia causada pelo novo Coronavirus, que teve o
seu primeiro registro em 31 de dezembro de 2019, na China, e
tem sido o responsavel por mais de 24 milhoes de infectados
e oitocentas mil mortes em todo o Mundo (PIVA et al., 2012;
HAMMERSCHMIDT; SANTANA, 2020; WHO, 2020).

2.3.1 Infeccoes bacterianas

Infec¢des bacterianas estdo comumente associadas aos
problemas do aparelho respiratorio e estdo, principalmente,
ligadas a casos de faringites, de amigdalites, de sinusites, de
otites ¢ de pneumonia. Em um estudo realizado por Quintas et
al. (2003), entre os anos de 1995 a 1999, em um hospital de
Lisboa, verificou-se que nos primeiros trés anos da pesquisa,
o principal responsavel por problemas respiratorios entre
pacientes internados na instituicdo foi Pseudomonas aeruginosa,
sendo superada por Staphylococcus aureus nos anos seguintes
(MENDES et al., 2003).

De acordo com a literatura, as infec¢des respiratorias
bacterianas ocupam a segunda maior causa de internagdes
hospitalares com um percentual de 21% dos casos, perdendo
apenas para as infecgdes virais. Entre as mais variadas espécies
podem ser citadas principalmente: Neisseria meningitidis,
Streptococcus — hemolyticos,  Streptococcus —pneumoniae,
Staphylococcus aureus e Streptococcus pyogenes (SILVA
FILHO et al., 2017).

O diagnéstico diferencial destas patologias ¢ de extrema
importancia e ocorre, basicamente, através de cultura
bacteriana, em que por meio de varios testes laboratoriais
serdo identificadas as diferentes espécies de bactérias.
Ja o tratamento se associa aos farmacos antibacterianos,
entretanto, ao longo dos anos, varios tipos de bactérias tém
adquirido resisténcia, tornando-os ineficazes diante destes
agentes microbianos (BERQUO et al., 2004).

Na medicina popular, diversas espécies como: Eucalyptus
sp., Malva sp., Mentha piperita, Punica granatum, Malva sp.,
Malva sylvestris entre outras, sdo bastante utilizadas como
formas de tratamento em casos de infec¢des respiratorias
bacterianas. Algumas destas possuem estudos cientificos que
comprovam a sua eficacia, como: a Mentha piperita ¢ o 6leo
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essencial do eucalipto, que revelaram atividade farmacoldgica
frente as espécies de Staphylococcus aureus, Klebsiella
pneumoniae e Pseudomonas aeruginosa, respectivamente
(SILVEIRA, 2012; SINGH; SHUSHNI; BELKHEIR, 2011).

2.3.2 Infecgoes virais

Infecgdes virais constituem o principal fator de internagdes
hospitalares ligadas aos problemas no aparelho respiratorio,
sendo também apontadas como fator determinante na
morbimortalidade dos pacientes. Em fungdo da alta
disseminag¢ao viral no ar, ha uma facilidade no acometimento
de diferentes individuos, principalmente, em criangas e idosos,
pois estes possuem caracteristicas anatomicas, fisiologicas e
imunolégicas favoraveis a infeccdo (MAGALHAES et al.,
2017).

Epidemiologicamente, as infec¢des virais ocorrem com
mais frequéncia entre o inverno e a primavera, pois estas
estacdes possuem condi¢des ideais para o desenvolvimento
e disseminag@o viral. Estima-se que existam mais de 200
diferentes patégenos causadores de infecgdes virais, sendo
os principais agentes relatados o Rinovirus, Coronavirus,
Virus Sincicial Respiratorio (VSR), Parainfluenza e Influenza
(DALCIN; SILVA, 2009). Sendo o rinovirus associado a
aproximadamente 40% dos casos de resfriado comum e o
VSR a mais de 50% dos casos de infec¢des respiratorias do
trato inferior (SPARREMBERGER, 2011).

O periodo de incubagdo e a apresentacdo dos sintomas
varia de acordo com cada agente etiologico e, clinicamente,
as infeccdes respiratorias podem se apresentar de diferentes
formas, variando desde resfriados comuns, até quadros de
pneumonia, a gravidade e os sintomas destas patologias
ird depender do agente causador da mesma. A maioria das
infeccdes virais respiratorias sdo identificadas, de forma
clinica, e sem a necessidade de um diagnostico especifico,
entretanto, em casos mais especificos ha indispensabilidade
de exames laboratoriais e de imagem (SLY; JONES, 2011).

O tratamento destas patologias ocorre de acordo com a sua
gravidade, sendo os casos mais simples tratados em fungao da
congestao nasal, dor e tosse. Situagdes mais graves possuem
um tratamento com antivirais, corticoides, fisioterapia,
broncodilatadores, oxigenoterapia, suc¢do nasal, hidratag@o
e, em casos extremos, ha ainda a possiblidade de intubagio
endotraquial e ventilagdo mecanica (TEPER, FISCHER;
JONES, 2002).

Popularmente, sdo utilizadas para o tratamento de
infec¢Oes respiratorias, de carater viral, espécies de plantas
medicinais, como: Plectranthus amboinicus, Chenopodium
ambrosioides, Punica granatum e Eucalyptus tereticornis.
Estudos
tereticornis indicam que esta possui compostos capazes

farmacologicos  realizados com  FEucalyptus
de combater, de forma eficiente, os sintomas de infec¢des
respiratorias, o que valida seu uso pela populagdo nestas

situagdes (NASCIMENTO et al., 2013).
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2.3.3 Infeccdes flingicas

Por ndo possuirem uma grande frequéncia quanto
as infec¢des bacterianas e virais, as infecgdes flngicas
passaram a ser mais exploradas apenas no inicio dos anos
1980, em decorréncia do grande numero de pacientes
imunocomprometidos, em fungdo de casos de AIDS
(Sindrome da imunodeficiéncia humana adquirida). A partir
dai, verificou-se que estas podem atingir, de forma grave,
os mais diversos individuos, principalmente, aqueles que
apresentam comprometimento do sistema
(VIDIGAL; SVIDZINSKI, 2009).

Nesse sentido, evidenciou-se que os fungos afetam, de

respiratorio

forma mais grave, os tratos urinario e respiratorio, sendo que
possuem grande significado em casos de afecgdes das vias
respiratorias, principalmente, em quadros de pneumonia, pois
estes sdo capazes de modificar a situa¢ao dos pacientes em um
curto periodo de tempo, podendo reduzir o periodo de vida de
forma drastica (NAKAMURA; CALDEIRA; AVILA, 2013).

Entre os agentes fingicos mais citados e responsaveis
por infec¢des respiratorias se encontram: Cdndida spp,
Paracoccidioides  brasilienses, Histoplasma capsulatum
Aspergillus spp. Sendo as espécies de Candida responsavel
pela maioria das internagdes hospitalares, em fungdo da
presenca destes organismos de forma natural em humanos,
especialmente Cdndida albicans. A disseminacdo das outras
espécies ocorre de forma inalatdria e se evidenciam casos mais
graves em pacientes acometidos por paracoccidioidomicose
(BRASIL; SOUZA, 2016).

Comumente se associa a estes tipos de infeccdes
pacientes adultos do género masculino e individuos
imunocomprometidos, estas patologias possuem sintomas
semelhantes como tosse, febre e dor toracica, podendo
ser evidente em pacientes com paracoccidioidomicose
linfoadenomegalia, tlceras ¢ deformagdes. O diagndstico ¢é
realizado por meio de exames laboratoriais ¢ de imagem ¢ o
seu tratamento ocorre através do uso de farmacos das classes
de azdlicos, sulfamidicos e a anfotericina B (SALES, 2009).

Estudos realizados por Menezes et al. (2009), com plantas
medicinais, com possivel ac¢do antifungica sugerem que
oleos essenciais de espécies encontradas na Amazonia, como
Copaifera multijuga, Piper aducum, Piper hispidinervum
e Carapa guianensis possuem atividade antifingica
contra Candida albicans, fungo relacionado as infecc¢des
respiratorias. Além disso, algumas pesquisas sugerem que
a liriodedina, composto encontrado em algumas plantas

medicinais, como um potencial antifingico (VINCHE, 2018).

2.4 Plantas medicinais

De acordo com a literatura, o termo planta medicinal ¢
atribuido a qualquer planta que quando administrada, em seres
humanos ou animais, apresente alguma atividade terapéutica.
O uso destas espécies diante de enfermidades ¢ caracterizado
como fitoterapia e diversas sdo as formas que estas podem ser
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utilizadas, variando de acordo com a cultura e conhecimento
das populacdes (FIRMO et al., 2011)

A aplicagdo de plantas medicinais como forma de
tratamento alternativo ou de maneira complementar a
terap€utica, nas mais diversas patologias, faz parte de uma
das praticas mais antigas da humanidade. Bastante difundidas
se tem conhecimento de que mais da metade da populagdo
mundial faz o uso destas, sendo os idosos os principais
usuarios de fontes naturais de tratamento (BALBINOT;
VELASQUEZ; DUSMAN, 2013; DA SILVA NETO et al.,
2020).

Por possuirem baixo valor econdmico, as plantas sdo
amplamente comercializadas, principalmente, em regides
subdesenvolvidas, visto que os valores dos medicamentos
industrializados, muitas vezes, ndo sdo acessiveis a uma
parcela da populagdo. Muitas plantas medicinais apresentam
o seu valor farmacoldgico comprovado, cientificamente,
entretanto, a falta de condigdes adequadas desde o plantio
ao uso destas pode influenciar na eficacia e no tratamento
de patologias, ou até mesmo causar danos aos seus usuarios
(ALMEIDA et al., 2009).

Varios estudos realizados com espécies
usualmente, aplicadas pela populagdo frente as diversas
patologias,
constitui¢do, diversas substancias responsaveis pela defesa da
planta e capazes de inibir o desenvolvimento de enfermidades.

vegetais,

demonstram que estas possuem, em sua

Diferentes metabolitos secundarios podem ser identificados
em uma mesma espécie e, além disso, podem ser comuns
a mais de um vegetal, entre estes estdo: Oleos essenciais,
flavonoides, taninos, diterpenos, triterpenos, isoflavonoides,
antocianinas e etc (SEYFRIED et al., 2016).

2.5 Uso das plantas medicinais

A utilizagdo de produtos vegetais em enfermidades é
caracterizada como uma das praticas mais antigas realizadas
pela humanidade. Registros milenares sugerem que ervas
como fonte de tratamento tém sido utilizadas ha mais de
60.000 anos atras, entretanto, estudos também sugerem que
em fun¢ao do desconhecimento dos diversos povos acerca do
uso correto destas, muitas mortes podem ter sido ocasionadas
em fungdo das mesmas (YUAN et al., 2016).

A medicina tradicional se refere ao uso de produtos
vegetais, em diferentes patologias, esta ¢ utilizada por diversos
povos ao redor do Globo, sendo uma das mais conhecidas a
medicina tradicional chinesa. Baseados nas aplicagdes destas
praticas diversos estudos acerca de plantas medicinais foram
desenvolvidos, ao longo do tempo, dando suporte para o
surgimento de novos farmacos, a partir das mesmas, como a
Aspirina, Cloroquina e Taxol (CARY; PETERLIN, 2018).

Atualmente, o uso de vegetais como forma de tratamento
ainda ¢ bastante descrito, principalmente, entre populacdes
economicamente desfavorecidas, em fungdo do seu baixo
custo e facil acesso. Dessa forma, visando seguranga
na aplicacdo destes produtos, a eficicia dos mesmos e a
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possibilidade de elaboragdo de farmacos, varias pesquisas tém
sido desenvolvidas, ao longo dos anos, o que contribui tanto
para industria, quanto para a valoriza¢do da cultura e tradi¢do
de um povo (MACEDO, 2016)

Além disso, em alguns paises, como Brasil ¢ Alemanha,
existem programas governamentais de farmacovigilancia
que buscam conhecer diversas espécies utilizadas como
fitoterapicos para garantir a aplicagdo segura pelos individuos.
Estes tipos de programas sdo de extrema importancia, visto
que com o crescimento do uso de plantas medicinais houve
também o aumento no numero de casos de reagdes adversas
ligadas a estas (SILVEIRA; BANDEIRA; ARRAIS, 2008).

Segundo pesquisas realizadas por Zago (2018), o Brasil
ocupa o segundo lugar em estudos relacionados as plantas
medicinais, perdendo apenas para a India. Ainda, de acordo
com esta pesquisa, as familias botanicas que mais se destacaram
em analises para suas agOes terapéuticas foram: Fabaceae,
Asteraceae, Lamiaceae ¢ Euphorbiaceae e se apresentam em
suas diferentes espécies, os metabolitos secundarios capazes
de controlar ou impedir o desenvolvimento de patologias.

2.6 Echinacea purpurea (L.) Moench.

Echinacea purpurea ¢ uma espécie vegetal nativa da
América do Norte, conhecida como coneflower, pertencente
a familia Asteraceac que, em sua constitui¢do, apresenta
arbustos, subarbustos, ervas, lianas e arvores. Sdo encontradas
em diversos ambientes em funcdo de sua alta capacidade de
adaptagdo e ocorrem, principalmente, em regides de clima
tropical até temperado. Plantas atribuidas a esta familia sdo
largamente conhecidas por suas propriedades terapéuticas,
aromaticas, cosméticas e como plantas decorativas
(CANCELLI et al., 2010; FABRI et al., 2011).

Entre as espécies do género Echinacea, as que mais se
destacam por seu uso popular em diferentes enfermidades
sdo: E. angustifolia DC, E. pallida (Nutt.) Nutt. e E. purpurea
(L.) Moench. Entretanto, o uso destas possui um baixo
embasamento cientifico, o que dificulta a compreensao de qual
espécie ¢ melhor para cada tipo de patologia e ndo esclarece
de fato quais os compostos presentes nas mesmas que sao
responsaveis pela sua agio farmacolégica (SERRAO, 2016).

Historicamente, a E. purpurea era utilizada por nativos
americanos no combate de infec¢des por virus e bactérias,
sendo assim, ¢ conhecida como uma planta anti-infecciosa.
Em 1930, através do Dr. alemao Gerhard Madaus, a espécie
foi levada e cultivada na Alemanha, em que foi possivel
a descoberta de diversas propriedades desta ¢ de onde foi
fabricado o primeiro produto a base de E. purpurea, que
tinha por objetivo aumentar as defesas do individuo diante de
infec¢des (PIRES, 2014).

De acordo com estudos, E. purpurea ¢ classificada como
uma planta altamente comercializada, sendo muito popular
o seu uso tanto medicinal, quanto ornamental, fazendo parte
de um género de plantas, que sdo usadas como base de
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suplementos indicados para tratar problemas respiratorios
e fortalecer o sistema imunologico e tendo sua maior area
de comercializagdo em paises, como: Alemanha, Canada e
Estados Unidos (SHARIFI-RAD, et al., 2018).

2.6.1 Uso popular e aplicacdes farmacologicas

Popularmente, a E. purpurea se destaca por seu uso no
tratamento de feridas, de queimaduras, de infec¢des de
garganta, de dores de dente e, principalmente, em casos de
infeccdes respiratorias e urinarias. A sua utilizagao pode ser
realizada tanto com a mastigacdo da raiz, quanto através da
preparacdo de chas de diferentes partes da planta, destacando-
se a aplicacdo das flores (HUDSON, 2010).

Atualmente, o interesse na produgdo de fitoterapicos
a base desta planta tem crescido bastante, em fun¢do da
produgdo de estudos farmacologicos, que comprovam o
efeito benéfico desta espécie. Tem-se conhecimento de que a
principal atividade desempenhada no emprego da Echinacea
purpurea ocorre pela sua acdo imunomoduladora que ocorre
em decorréncia de sua agdo estimulatoria de células, como:
Natural Killers, macrofagos e substancias envolvidas nas
acdes do sistema imunologico (MANAYI; VAZIRIAN;
SAEIDNIA, 2015).

Além disto, estudos utilizando o extrato desta espécie
demonstraram que a mesma possui acdo inibitdria no
crescimento de algumas bactérias, como: Streptococcus
pyogenes, Haemophilus influenzae e Legionella pneumophila,
espécies constantemente associadas a infecgdes no trato
respiratorio. Ademais, em pesquisas realizadas por Hassan et
al. (2020) foi possivel observar que a E. purpurea também
possui efeito antimicrobiano contra E. coli, Saccharomyces
cerevisiae e outros patogenos (SHARMA et al., 2010).

Outrossim, pesquisas envolvendo os extratos aquosos
e etandlicos desta planta comprovaram que estes possuem
atividade antiviral in vitro diante de virus como o Herpes
simplex, coronavirus e virus da influenza A, atuando na agao
de citocinas. Em estudos comparativos entre o uso do Tamiflu
e E. purpurea demonstraram que a aplicagdo de compostos
advindos desta espécie ndo produz culturas resistentes a
estes, enquanto em culturas se utilizando o medicamento ha
um crescente desenvolvimento da resisténcia. Para mais, em
pesquisas realizadas por Signer (2020) foi possivel observar
que Echinaforce®, uma preparacdo a base de Echinacea
purpurea, tem agao in vitro contra quatro tipos de coranavirus,
o que pode justificar seu uso profilatico contra agentes virais
(HUDSON, 2012).

Estudos apontam, ainda, a a¢do antioxidante de extratos
advindos das raizes desta espécie, 0 que nao se observa em
extratos de outras partes desta planta. Pesquisas relacionadas
a acdo anti-inflamatéria demonstraram que possui tal
atividade diante de infec¢des causadas por algumas bactérias
e, também, podem apresentar a¢do anticancerigena (PIETTA;
SIMONETTI; MAURI, 1998; TSAI et al., 2012).
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2.6.2 Fitoquimica

De acordo com a literatura, véarios compostos fazem
parte da constituicdo fitoquimica da Echinacea purpurea e,
consequentemente, estes sao responsaveis pelas mais diversas
acOes farmacologicas que esta planta possui. Entretanto,
nao se elucida, de fato, qual produto seja responsavel por
determinada funcao, o que leva os pesquisadores a acreditarem
que estes trabalham em um sistema de cooperagao (ISLAM;
CARTER, 2005; OLIVEIRA et al., 2020).

Em estudos realizados com espécies de Echinacea foi
possivel a identificacao de alguns compostos similares entre as
espécies, sendo que em amostras de E. purpurea se evidenciou o
predominio de polissacarideos, alcamidas e derivados do 4cido
cafeico. Sendo citados também como fitoconstituintes desta
espécie substancias como: Glicoproteinas, 6leos essenciais,
fenilpropanoides, flavonoides e taninos (OLIVEIRA, 2018).

A maioria destes compostos se localiza em suas flores
e raizes, o que justifica o uso de extratos secos destas em

processos de tratamento, principalmente, de situagdes que
envolvam o sistema imunoldgico, ja que alguns destes
compostos conhecidamente sdo capazes de influenciar nas
acoes do mesmo (LUENGO, 2008; ROSS, 2016).

Nesse sentido, ressalta-se que os constituintes desta
espécie, por serem de facil degradacdo, podem variar de
concentragdo de acordo com a influéncia de fatores externos no
desenvolvimento da planta, tipo de extrag@o e armazenamento,
sendo recomendado o seu acondicionamento em geladeiras
para conservacao da sua vida util (RATTANADECHSAUL et
al.,2007).

Na literatura, alguns estudos sobre a E. purpurea estao
disponiveis, varios pesquisadores apontam o potencial
farmacologico desta espécie. A partir disto, o Quadro 2 foi
construido para destacar os trabalhos de principal relevancia
desenvolvidos com esta planta, que buscam demonstrar a
eficacia do seu uso diante de infecgdes respiratorias, neste
quadro estdo contidas a referéncia dos autores, o ano e as
principais conclusdes dos respectivos estudos.

Quadro 2 - Principais estudos sobre o potencial farmacolégico da E. purpurea frente as infec¢des respiratdrias

Autor(es)/ Ano Conclusoes
DAVID; CUNNINGHAM, | A E. purpurea pode apresentar efeitos preventivos em infecgdes do trato respiratorio superior, mas a
2019 relevancia clinica destes ¢ questionavel. Quanto ao uso em curto prazo ndo ha evidéncias de maleficios.
A E. purpurea demonstrou ser um bom tratamento alternativo na prevencdo de gripes comuns. Esta
Ross, 2016 prevencao em longo prazo e capaz de reduzir o numero de casos de resfriados, o nimero de dias e uso

de medicamentos.

SCHAPOWAL; KLEIN;
JOHNSTON, 2015

A E. purpurea é capaz de diminuir os riscos de infecgdes respiratorias recorrentes e suas complicagoes,
o que pode estar associada a atividade imunomodulatoria, antiviral e anti-inflamatoria.

YALE; LIU, 2004

A preparagdo de E. purpurea utilizada no estudo demostrou ser bem tolerada, entretanto ndo apresentou
eficacia contra gripes comuns, o que pode estar associado com a dosagem ¢ a composicao utilizadas.

JAWAD et al., 2012

Os resultados obtidos com este estudo demonstraram que o tratamento longo (4 meses) de prevengao de
gripes com E. purpurea pode ser viavel na relagdo risco/beneficio.

LINDE et al., 2009

As preparagdes utilizando as partes aéreas de E. purpurea parecem ser eficazes no tratamento precoce de
gripes, entretanto, os resultados ndo sdo consistentes.

SHAH et al., 2007

Em analises foi possivel evidenciar que a E. purpurea diminui a duragio e incidéncia de gripes comuns,
entretanto estudos mais especificos sao necessarios.

CARUSO; GWALTNEY
JUNIOR, 2005

O uso da E. purpurea em gripes comuns, apresenta-se de maneira potencial no tratamento, entretanto,
ainda nao foi totalmente estabelecido.

Fonte: dados da pesquisa.

Como demonstrado, através dos dados, obtidos nos artigos
analisados, pesquisas desenvolvidas com a E. purpurea
apontam que o seu uso pode ser eficaz na prevengao de gripes
comuns, podendo diminuir tanto a frequéncia desta doenga,
quanto a ocorréncia da mesma, fato que pode estar associado
com sua a¢do antimicrobiana e imunomodulatoria, como
demonstrado em estudos feitos com esta espécie.

Além disto, como citado por Yale e Liu (2004), é necessario
estabelecer uma dosagem e correta composi¢ao das partes da
planta que serdo utilizadas, para que seja observada alguma
efetividade em seu uso. Entretanto, o seu uso durante periodos
curtos parece ndo apresentar maleficios para a prevengdo de
episodios gripais.

3 Conclusio
A Echinacea purpurea,

portanto, ¢ uma planta
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bastante utilizada popularmente no tratamento de diversas

enfermidades, principalmente, em casos de infeccdes

respiratorias. Além disso, alguns estudos desenvolvidos
com esta espécie apontam, principalmente, a sua eficcia na
prevencao de gripes comuns, o que pode estar associado com a
presenca de fitoconstituintes que conhecidamente apresentam
atividade farmacologica, assim como o combate de bactérias,
de virus, de fungos e até mesmo imunomodulagao.

A partir das informagdes corroboradas no presente
estudo ¢ possivel inferir que a espécie vegetal abordada
possui diversas propriedades bioldgicas. Entretanto, ainda
se faz necessaria a realizacdo de pesquisas mais detalhadas
acerca da mesma, visto que ndo sdo conhecidos todos os
seus constituintes, as doses em que esta prova-se eficaz em
humanos e o seu mecanismo de a¢do na prevencao de doengas
como a gripe. Dessa forma, pesquisas adicionais poderdo ser
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viaveis no desenvolvimento de um possivel medicamento a
base da mesma.
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