
81 
 

1 
Graduado do curso de Farmácia da Universidade Ceuma 

2 
Docente da Universidade Ceuma 

 

Rev. Investig. Bioméd. São Luís 8:81-91. 2016 

Utilização popular da Pterodon spp no tratamento de doenças 
reumáticas 

 
The people use of Pterodon spp in treatment of rheumatic disease 

 

Orestes Sérgio Amaral Bavaresco1, Ione Cristina de Paiva Pereira2, Cristiane Dominice 
Melo2, Felipe Lobato2,  Angela Falcai2, Maria Rosa Quaresma Bomfim2 
 

 

Resumo: O presente estudo de revisão bibliográfica foi realizado entre dezembro de 2014 a maio de 
2015, com abordagem descritiva e qualitativa dos dados, com a utilização de pesquisas em livros, 
revistas, jornais e artigos científicos na base de dados LILACS, Scielo e PubMed objetivou listar os 
nomes das plantas medicinais utilizadas no tratamento de doenças reumáticas. No Brasil, muitas 
pessoas sofrem de doenças reumáticas, as quais compreendem mais de 100 tipos diferentes de 
distúrbios, afetando, principalmente, as articulações, ossos, músculos esqueléticos, tendões e 
ligamentos. Os sintomas característicos são a inflamação das articulações, provocando, 
principalmente, dores lombares e nas pernas. Em geral, os alvos dessa patogenia são os idosos, 
devido a desgastes nas articulações; porém crianças, jovens e adultos também podem ser afetadas. 
Na flora medicinal, existem plantas usadas no tratamento do reumatismo, uma alternativa acessível e 
saudável para aqueles que acreditam na Fitoterapia. Os resultados evidenciaram a importância da 
utilização de partes da espécie vegetal Pterodon spp, para o tratamento de diferentes afecções 
reumáticas. As várias espécies de sucupira têm demonstrado importantes propriedades medicinais 
no tratamento de enfermidades inflamatórias (principalmente reumáticas), tendo sido comprovada a 
sua eficácia através de estudos químicos e farmacológicos. Os especialistas em produtos naturais 
recomendam a utilização moderada da sucupira indicando dosagens seguras para pacientes que 
fizerem uso de sua semente e óleo medicinal como faziam as pessoas antigamente. 
 
Palavras-chave: Reumatismo. Fitoterapia. Plantas Medicinais. Pterodon 
 
 
 
Abstract: This bibliographic review was conducted from December 2014 to May 2015, with 
descriptive and qualitative approach, with the use of research in books, magazines, newspapers and 
scientific articles in the LILACS database, Scielo and  PubMed aimed list the names of medicinal 
plants used in the treatment of rheumatic diseases. In Brazil, many people suffer from rheumatic 
diseases, comprising more than 100 different types of disorders affecting primarily the joints, bones, 
skeletal muscles, tendons and ligaments. The characteristic symptoms are inflammation of the joints, 
resulting primarily in the legs and lower back pain. In general, the targets of this pathogenesis is the 
elderly, due to wear in the joints; But children, youth and adults can also be affected. In medicinal 
flora, plants are used in rheumatism treatment, affordable and healthy alternative for those who 
believe in herbal medicine. The results showed the importance of using parts of the plant species 
Pterodon spp, for the treatment of various rheumatic disorders. The various species sucupira have 
demonstrated significant medicinal properties in the treatment of inflammatory diseases (especially 
rheumatic), having been proven to be effective by chemical and pharmacological studies. Experts in 
herbal medicine recommend moderate use of sucupira indicating safe dosages for patients making 
use of their seed and medicinal oil, as did the people before. 
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Introdução 
 

A utilização de plantas está 
inserida historicamente na vida do 
homem há muitos séculos1. Para 
expandir seu conhecimento a 
humanidade utilizou desde a pré-
história sua intuição e analogia, 
fazendo assim, um caminho para 
descobrir a utilização de plantas para 
tratamentos específicos1. O homem ao 
observar os animais consumindo 
diferentes tipos de plantas foi aos 
poucos constatando os efeitos 
benéficos destas em seu organismo, e 
passou a ingeri-las também para se 
nutrir2. Paulatinamente foi descoberta 
a existência de muitas espécies que 
agiam de forma específica sobre as 
funções do corpo, ora ativando 
algumas, ora inibindo processos 
biológicos, com isso, o uso da flora 
medicinal expandiu-se e organizou-se 
em diversas sociedades2. 

De acordo com a Organização 
Mundial da Saúde (OMS) as plantas 
medicinais são as principais fontes 
para se adquirir uma variedade de 
medicamentos, e em torno de 80% da 
população mundial utiliza a medicina 
tradicional para buscar alívio de 
alguma sintomatologia dolorosa ou 
desagradável3-6. 

A seleção de plantas, a partir de 
suas informações da medicina 
tradicional ou popular, levou a 
descobertas promissoras da ação 
terapêutica para o ser humano7. 
Atualmente, várias plantas podem 
oferecer uma rica fonte de reserva 
para a descoberta de novos 
medicamentos contra inúmeras 
doenças, particularmente porque 
avanços nas técnicas de separação 
dos princípios ativos já estão 
disponíveis e têm conduzido a 
descoberta de uma variedade de 
plantas com potencial medicinal8,9.  

O uso de plantas medicinais em 
pacientes portadores de doenças 

reumáticas tem despertado o interesse 
da comunidade científica10-14. Segundo 
Machado et al.15 as doenças 
reumáticas são funções alteradas do 
sistema músculo esquelético de forma 
não traumática, tais como a artrite 
reumatoide, artrose, osteortrose e 
osteoartrite, sendo esta última a 
principal causadora de incapacidade 
física em adultos, em forma de dor e 
rigidez articular, dentre os fatores 
causadores das incapacidades, as 
doenças crônicas, em especial os 
reumatismos ou artropatias, merecem 
destaque, em virtude da sua alta 
prevalência na população idosa.Neste 
aspecto, por exemplo, algumas 
substâncias fitoterápicas já foram 
identificadas por apresentarem 
atividades contra artrite reumatóide 
(AR) moderada a grave, sendo à AR 
uma doença autoimune inflamatória 
crônica e progressiva que afeta a 
qualidade de vida da maioria dos seus 
portadores, por acometer o tecido 
sinovial resultando em produção 
excessiva de líquido, destruição da 
cartilagem, erosão óssea adjacente e 
dano aos tendões e ligamentos 16,17. 
Aproximadamente de 0,5 a 1% da 
população mundial é acometida por 
AR18, sendo mais comum em 
mulheres na proporção de 3:1(M/H). 
Sua prevalência aumenta com a 
idade, mas pode desenvolver-se 
também na infância19. 

A busca por novos fármacos 
fitoterápicos tem estimulado a 
pesquisa clínica de várias espécies de 
plantas fortalecendo a confiabilidade 
na eficácia e segurança clínica da 
utilização de fitos para tratamento, 
alívio e cura de alguns tipos de 
doenças reumáticas, por esse modo, 
com a procura cada vez maior pelos 
produtos naturais, o Sistema Único de 
Saúde (SUS) oferece, desde 2010, 
medicamentos fitoterápicos na rede 
pública de saúde. Um deles, por 
exemplo, é à base da sucupira branca 
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que é indicada para o tratamento de 
quadros reumáticos acompanhados de 
dor, como artrite reumatóide, 
fibromialgia, artrose e febre 
reumática20,21. 

 
 

Material e Método  
 
Trata-se de um estudo de revisão 

bibliográfica realizado entre dezembro 
de 2014 a maio de 2015, com 
abordagem descritiva, analítica e 
qualitativa dos dados, com a utilização 
de pesquisas em livros, revistas, 
jornais e artigos científicos na base de 
dados LILACS, Scielo e PubMed. Os 
seguintes descritores foram utilizados 
para a busca dos dados: Reumatismo, 
Fitoterapia e Plantas Medicinais.  

De acordo com Lakatos22, a 
pesquisa descritiva visa conhecer as 
diversas situações e relações que 
ocorrem na vida social, política, 
econômica e demais comportamentos 
humanos individualmente, como de 
grupos e comunidades complexas.  

 
 

Revisão da literatura 
 
Utilização de plantas para fins 
medicinais 

 
A preferência e utilização de 

produtos naturais, principalmente da 
flora, com fins de melhoria da saúde 
surgiram com a humanidade, indícios 
mostraram que o uso de plantas 
medicinais tóxicas foi encontrado em 
restos mortais em civilizações mais 
antigas, sendo considerada uma das 
práticas mais remotas utilizadas pelo 
homem para cura, prevenção e 
tratamento de doenças, servindo como 
importante fonte de compostos 
biologicamente ativos23. Nesse 
contexto, a natureza foi a primeira 
fonte de remédio e a primeira farmácia 
a que o homem recorreu2. O homem 

pré-histórico aprendeu através da 
observação a distinguir as plantas 
comestíveis e que trazia a cura, 
daquelas que podiam causar alguns 
efeitos indesejáveis 24. 

Na Idade Média o cultivo das 
ervas como fonte de alimentos, 
bebidas e remédios era a cargo dos 
monges, eles estudavam e decifravam 
as plantas que eram colhidas ao redor 
dos seus mosteiros e igrejas, fazendo 
assim, catálogos que serviriam para 
conhecimento posterior sobre a 
medicina alternativa25. A utilização de 
ervas de maneira empírica foi aos 
poucos sendo superada pelo uso da 
química experimental o que permitiu a 
síntese laboratorial de novas 
substâncias orgânicas. Este fato foi 
um importante passo para o 
surgimento da revolução industrial e 
tecnológica e a produção dos 
primeiros medicamentos sintéticos, 
uma vez que as doenças eram 
basicamente tratadas com plantas ou 
produtos derivados26,27.  

Com o crescimento da indústria 
farmacêutica, o conhecimento e 
interesse sobre as plantas medicinais 
quase desapareceu, mas no fim do 
século XX aumentava cada vez mais a 
procura por plantas que podiam curar 
muitos males, pois havia ocorrido um 
abuso dos medicamentos sintéticos e 
à massificação das práticas médicas28. 

Nas Américas os primeiros 
imigrantes trouxeram de seu país de 
origem mudas e sementes de suas 
ervas preferidas, que florescia junto 
com as ervas nativas29. Os primeiros 
registros sobre ervas medicinais na 
América foram feitas pelo médico 
mexicano Juan Badianus, em 1952, 
que retirou parte de seus 
conhecimentos da cultura indígena29. 
Historicamente, quando os 
portugueses chegaram ao Brasil eles 
encontraram índios que já faziam uso 
de ervas, tais como o urucum ou Bixa 
orellana que os nativos usavam para 
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se proteger de picada de insetos, para 
tingir seus objetos e seus corpos em 
rituais29. 

 
Tratamento medicinal de afecções 
reumáticas  

 
Vários estudos avaliando a 

atividade e a eficácia de algumas 
espécies de plantas medicinais no 
tratamento de enfermidades 
reumáticas têm sido conduzidos nos 
últimos anos. Contudo, é importante 
ressaltar que o reumatismo é um 
termo utilizado para mais de 200 tipos 
de doenças que atingem as 
articulações, as chamadas doenças 
reumáticas, entre as quais está à 
artrite reumatóide (AR) que é uma 
doença sistêmica inflamatória crônica 
caracterizada por dores articulares 
frequentes, com degradação das 
articulações atingidas e com 
deformidades irreversíveis14, 20, 30.  

Por outro lado, a febre reumática, 
popularmente chamada de 
reumatismo no sangue, é uma 
patologia causada por bactérias do 
grupo dos Estreptococcos beta-
hemolíticos que provoca inflamação 
nas articulações, afeta o sistema 
nervoso, destrói a cartilagem articular 
e óssea, afeta as válvulas cardíacas 
prejudicando o funcionamento do 
coração30,31. 

É importante ressaltar que o 
Brasil possui uma diversidade 
biológica bem vasta, sendo 10% dos 
1,4 milhões de organismos vivos já 
descritos pela ciência são encontrados 
aqui, e mais de 55 mil espécies 
vegetais o que totaliza 22% da fauna 
em todo o planeta, logo, estudar as 
ervas brasileiras é estudar o país em 
sua dimensão continental, com toda a 
sua variabilidade do meio ambiente e 
do clima32. 

Diversos tipos de plantas nativas 
do território brasileiro têm sido 
utilizadas no tratamento dos diferentes 

tipos de reumatismo, dentre estas têm 
se destacado o alecrim (Rosmarinus 
officinalis), cacto/mandacaru (Cereus 
jamacaru), chapéu de couro 
(Echinodorus macrophyllum), melão 
de São Caetano (Momordica charantia 
L), unha de gato (Ficus pumila) e a 
Sucupira (Pterodon spp.), esta última 
tem sido a mais utilizada. De acordo 
com Carvalho28 e Dutra33 o que pode 
ser utilizado para controlar artrite, 
artrose e reumatismo e que é natural 
pelo seu uso tradicional, para este tipo 
de controle é a semente de sucupira 
branca ou Pterodon emarginatus 
Vogel. Neste contexto, deu-se maior 
ênfase a três espécies do gênero 
Pterodon popularmente conhecida 
como sucupira, por ser a mais atuante 
em relação aos efeitos anti-
inflamatórios e de combate à dor no 
tratamento ou cura de alguns tipos de 
reumatismo. 

 
 

O gênero Pterodon 
 
O gênero Pterodon pertence à 

família Fabaceae, também chamada 
de Leguminosa que são 
Angiospermas de grande distribuição 
com aproximadamente 18.000 
espécies34. Diferentes espécies têm 
utilização popular no tratamento de 
algumas enfermidades reumáticas, 
como por exemplo a Pterodon 
emarginatus Vogel. Esta espécie é 
popularmente conhecida como 
sucupira branca ou faveiro, árvore 
aromática nativa do cerrado brasileiro, 
que pode atingir de 5 a 15 metros de 
altura. Ela tem seu crescimento lento, 
mas é importante em reflorestamentos 
mistos em florestas para recuperar 
áreas degradadas, devido a sua 
tolerância para luz solar direta e de 
baixa fertilidade35. Exemplares 
Pterodon spp. são encontrados em 
áreas de transição se aproximando da 
região de floresta semi-decídua, mas 
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podem também estar distribuídos por 
diferentes Estados brasileiros, tais 
como: Goiás, Minas Gerais e em São 
Paulo, onde encontra-se atualmente 
na lista de espécies ameaçadas33. 

 
Usos da sucupira na medicina popular 

 
A Farmacopéia Brasileira de 

1929 refere o uso da casca de 
sucupira em forma de extrato fluido e 
tintura, citando a espécie como 
Bowdichia virgilioides Humboldt, 
Bonplant, Kunth34. A casca é retirada 
em grandes pedaços planos ou 
levemente curvos, de comprimento e 
largura variáveis entre 8–10 mm de 
espessura, a parte suberosa se 
desprende facilmente, expondo o 
parênquima cortical pardo-
avermelhado, sua face interna é 
amarelada com estrias longitudinais 
bem visíveis e seu sabor é amargo e 
adstringente33. 

Estudos comprovaram que as 
sementes de sucupira da espécie 
Pterodon emarginatus possuem 
flavonoides, cumarinas, saponinas, 
triterpenos, esteróides e óleo 
essencial, em seu óleo é encontrado 
elementos como o beta-cariofileno, 
substância química com atividade anti-
inflamatória, antibiótica, antioxidante, 
anticarcinogênico e anestésico local, o 
que comprova as propriedades 
medicinais da Sucupira36. 

O fruto da sucupira possui 
endocarpo, alado, rico em óleo, cuja 
fração volátil detém apreciáveis 
propriedades contra a penetração das 
cercarias37,38. Na medicina, o óleo 
essencial de P. emarginatus, 
fortemente aromático, é usado no 
combate ao reumatismo e diabetes. 
Esse óleo amargo, quando misturado 
com água, é também empregado sob 
a forma de gargarejo, trazendo 
resultados positivos contra a 
inflamação da garganta em 
humanos36. 

Com relação a indicação 
terapêutica, efeitos colaterais, contra-
indicações e riscos para o consumo de 
sucupira Carvalho28 descreveu que a 
sucupira funciona como depurador do 
sangue, excelente para articulações, 
combate úlceras, gastrites, ácido 
úrico, aftas, amidalite, artrite, artrose, 
asma, blenorragia, dermatoses, dor 
espasmódica, diabete, rouquidão, 
sífilis, hemorragias, vermes intestinais, 
inflamações no útero e ovário e 
também como anticancerígeno.  

A sucupira é considerada uma 
planta muito segura para o consumo e 
não há estudos suficientes publicados 
correlacionados aos efeitos colaterais 
dessa espécie vegetal, também não 
foi encontrada nenhuma contra-
indicação quanto ao uso contínuo do 
extrato ou da tintura de sucupira28,39. 
No entanto, algumas pessoas 
recomendam que o chá de sucupira 
seja consumido por até quinze dias 
consecutivos, retomando seu uso 
após descansar por outros quinze 
dias, para que ocorra um equilíbrio no 
sistema endócrino39. 

 
 

Resultados e Discussão 
 
Após triagem de títulos e 

resumos de estudos identificados pela 
estratégia de busca com as palavras-
chave: Reumatismo, Fitoterapia e 
Plantas Medicinais, 101 publicações 
potencialmente relevantes foram 
selecionados e analisados mais 
detalhadamente suas informações, 
mas apenas 53 mostraram ser de 
grande relevância no assunto. 

Estudos fotoquímicos em 
exemplares do gênero Pterodon spp. 
têm demonstrado a presença de 
alcalóides nas cascas das árvores40, 
isoflavona e alguns triterpenos41; 
diterpenos na madeira42,43 e isoflavona 
no óleo das sementes44. Apesar de 
existirem estudos sobre a atividade 
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citotóxica de alguns diterpenos42 e 
sesquiterpenos45 existem poucos 
estudos toxicológicos a respeito do 
óleo essencial, de Pterodon 
emarginatus Vogel26. 

Pesquisas Químicas Biológicas e 
Agrícolas confirmaram as 
propriedades curativas de sucupira e a 
identificação de substâncias bioativas 
presentes nos extratos31. Para Foglio39 

pessoas que fazem uso do chá de 
sucupira podem, ainda não terem tido 
nenhum problema de saúde, já que as 
substâncias usadas na bebida não são 
solúveis em água. Por outro lado, uma 
concentração muito pequena das 
propriedades da semente, podem não 
causar toxidade aguda, mas também 
nenhum benefício.  

Alguns estudos têm mostrado a 
ação de diferentes partes da sucupira 
sobre o organismo com funções 
especificas, assim como suas doses 
diárias (Tabela1). 

Silva et al.47 demonstraram a 
atividade tanto anti-edematogênica 
tópica quanto aguda no extrato oleoso 
e em fração que continha 
esquiterpenos de P. pubescens. 
Enquanto Sabino et al.46 encontraram 
no extrato hidroalcoólico das 
sementes P. pubscens, atividade 
antiartrite. Em uma análise posterior 
sobre o estudo de Silva et al.48, 
Coelho et al.50 revelaram que a 
sucupira havia efeitos anti-inflamatório 
e efeitos anti-nociceptivos no extrato 
etanóico da P. pubescens na forma de 
semente.  

 
 
Tabela 1. Atividades biológicas in vivo do extrato da Pterodon spp. 
 

 
Pterodon emarginatus1 / Pterodon polygalaeflorus2 / Pterodon pubescens3 

 

 
Tratamento 

 
Dose Atividade farmacológica Referência 

EHA 5 à 50mg/kg 
Antirreumática/antiartrítica 

(3) 
Sabino et 

al.46,47 

EH 500 mg/kg 
Anti-inflamatório 

(1,2) 
Carvalho et 

al.49 

EO 
40 μg; 200 μg 
e 200 mg/kg 

Anti-inflamatório 
(3) 

Silva et al. 48 

OE 100-1300 μg/mL 
Efeitos sobre contrações 

(1,2) 

Evangelista et 
al. 53 

 

EE 0.1/0.3 a1g/kg 
Anti-inflamatório/anti-

nociceptivo 
(3) 

Moraes52 

 

OE 
 

100 - 300 μg/mL 
 

Antiespasmódico 
(1,2,3) 

Leonhardt et 
al.54 

 

Legenda: EHA: Extrato Hidro Alcóolico; EH: Extrato Hexânico; OE: Óleo Essencial; 
EE: Extrato Etílico; EO: Extrato Oleaginosa.  
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Na Tabela 1 é possível observar 
que dentre as apresentações dos 
extratos da Pterodon spp. a grande 
maioria mostrou ação direta sobre a 
dor e inflamação. O extrato alcoólicos 
dos frutos da Pterodon spp são 
utilizados na medicina popular como 
anti-inflamatórios, principalmente 
contra reumatismo, dores de garganta 
e analgesia em geral49. Os óleos dos 
frutos de pelo menos três espécies 
têm ação protetora contra o 
reumatismo, possuindo atividade anti-
inflamatória, fato este que motivou o 
início das pesquisas com estas 
espécies47,49-51.  

 
 

Conclusâo 
 
Os resultados do presente 

estudo mostraram que algumas 
espécies do gênero Pterodon, 
comumente conhecida como sucupira, 
tiveram a sua eficácia comprovada 
através de estudos químicos e 
farmacológicos para o tratamento de 
enfermidades inflamatórias 
(principalmente as reumáticas). 
Devido a isso, essa planta é tão 
comercializada nas feiras e mercados 
do país para tratamento de artrite, 
artrose, reumatismo, anti-inflamatório, 
cicatrizante e ação analgésica. A 
utilização de produtos naturais de 
origem vegetal, por ser de baixo custo, 
pode se tornar uma alternativa para 
maioria das pessoas, principalmente 
da camada mais carente da 
sociedade. 
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